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Tato diplomová práce je zamě̌rená na dentálńı materiály použ́ıvané v protetickém
lékǎrstv́ı. V úvodńı části je shrnuta nejdůležitěǰśı vlastnost, která je biokompatibilita.
Dále obnáš́ı rozděleńı použ́ıvaných materiál̊u na titanové slitiny a oxidové keramiky, je-
jich popis a úskaĺı p̌ri obrábeńı. V závěrečné části se věnuje popisu procesu, který prob́ıhá
p̌ri výrobě nové zubńı korunky od prvńıho p̌ŕıchodu pacienta až po odchodu s finálńım
výrobkem. V práci taktéž prob́ıhá srovnáńı ekonomičnosti výroby zubńı korunky pomoćı
frézováńı a 3D tisku pro budoućı výrobńı proces.
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ABSTRACT
This diploma thesis is focused on dental materials used in prosthetic medicine. In the
introduction, the most important characteristic of dental materials is summarised, which
is biocompatibility. Further it contains distribution of nowadays used dental materials,
which are oxidic ceramics and titanium alloys. It describes pitfalls of machining of those
materials. Final part is devoted to process of the production of the new dental crown,
from the first arrival of the patient to the machining of final product. The thesis also
compares the economics of dental crown production using milling and 3D printing.
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mého celého studia a mé p̌ŕıtelkyni za podporu v krušných chv́ıĺıch.
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Dnešńı moderńı doba je z velké mı́ry zaměřena na vzhled a s trendem úspěšného
člověka se č́ım dál v́ıce poj́ı i jeho vizáž. Neodmyslitelně k tomu patř́ı i chrup, který
na prvńı pohled zaujme. Proto je ćılem, aby byl co nejrovněǰśı, stejného odst́ınu, bez
viditelných skvrn, kaz̊u, nečistot, či dokonce chyběj́ıćıch zub̊u. K tomu je potřeba
správná a pravidelná dentálńı hygiena – čǐstěńı, jeho technika, použit́ı mezizubńıho
kartáčku, dentálńı niti a ústńı vody, pravidelných návštěv zubaře a vyvarováńı se
nadměrné konzumace kávy, černého čaje či sladkost́ı, kouřeńı či žvýkáńı tabáku.
Nedodržováńı náležité péče o zuby a špatné dodržováńı životosprávy spěje ke
vzniku r̊uzných onemocněńı jako např. caries (zubńı kaz), odhalené zubńı krčky nebo
r̊uzné záněty. Při závažných onemocněńıch či úrazech může doj́ıt až ke paradentóze,
fraktuře zubu či jeho naprosté ztrátě. V tuto chv́ıli je namı́stě návštěva zubńıho
lékaře se zaměřeńım na protetické lékařstv́ı, který navrhne následnou léčbu pacienta
a obnovu p̊uvodńıho chrupu či dokonce jeho estetické vylepšeńı. V dnešńı době
si dobrý lékař porad́ı s jakýmkoliv úrazem a neměl by mı́t problém vyměnit či
zdokonalit naprosto celý chrup.
Nová zubńı náhrada se účastńı na obnově nebo zlepšeńı funkce estetiky, řeči a
hlavně v oblastech př́ıjmu a iniciálńıho zpracováńı potravy, s č́ımž se poj́ı vhodné
mechanické vlastnosti jako dostatečná tvrdost, pevnost, odolnost v̊uči abrazi a únava
materiálu. Dále fyzikálńı vlastnosti – předevš́ım optické, tepelné vlastnosti a cha-
rakteristika povrch̊u a chemické vlastnosti, do kterých se řad́ı rozpustnost, koroze a
eroze.
Aby mohl implantát správně plnit svou funkci a nezp̊usoboval otoky, záněty,
infekce či jiné nežádoućı reakce v ústech, hraje velmi výraznou roli volba materiálu
a jeho biokompatibilita.
V neposledńı řadě již zmı́něná estetičnost, kdy je ćılem vyrobit zubńı náhradu
s takovou věcnost́ı, že ji pozorovatel nebude schopen odlǐsit od p̊uvodńıho chrupu.
Vývoj materiál̊u v protetickém lékařstv́ı zaž́ıvá ohromný rozmach a s t́ım se poj́ı i
r̊uzná úskaĺı při jeho obráběńı, která je nutno řešit. Od 90. let 20. stolet́ı se začaly
použ́ıvat slitiny titanu, které jsou mezi kovovými materiály nejbiokompatibilněǰśı
s dostatečnými mechanickými a únavovými vlastnostmi. Nejv́ıce použ́ıvanou sliti-
nou je Ti6Al4V. Při obráběńı titanových slitin vznikaj́ı kolem ostř́ı řezného nástroje
vysoké teploty a tlaky, což je zp̊usobeno ńızkou tepelnou vodivost́ı a vysokou che-
mickou afinitou titanu, a proto je třeba dbát na pr̊uběh a podmı́nky samotného
obráběńı.
Nově se použ́ıvaj́ı také keramické materiály, převážně oxidové keramiky a to
hlavně v př́ıpadě, že pacient vykáže jakoukoliv formu alergie na titanové slitiny.
Keramické materiály se řad́ı mezi těžkoobrobitelné a obráběj́ı se předevš́ım do-
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končovaćımi metodami. Je možno je obrábět jak v surovém stavu, tak ve stavu
po slinováńı. V experimentálńı části byla porovnána ekonomičnost výroby zubńı
korunky pomoćı frézováńı z oxidové keramiky a 3D tisku z fotopolymeru.
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1 PROTETICKÉ MATERIÁLY
1.1 Biomateriály
Biomateriály se definuj́ı jako uměle připravené nebo př́ırodńı cizorodé materiály
v těle hostitele, které svou př́ıtomnost́ı nemaj́ı negativńı dopady na okolńı živé tkáně
a jejich hlavńım účelem je léčebná funkce. Ta může obnášet upraveńı, zlepšeńı nebo
nahrazeńı části systému nebo funkce v organismu. Tato vlastnost se nazývá biokom-
patibilita. V praxi se často zaměňuje biomateriál, synteticky vyrobený materiál, s bi-
ologickým materiálem, který vzniká činnost́ı biologického systému např. organismu
člověka. Věda o biomateriálech dnes představuje široký vědńı obor, který spojuje po-
znatky z buněčné a molekulárńı biologie, fyziologie, biochemie, materiálové chemie,
nanotechnologie, fyziky a medićıny [1].
Obr. 1.1: Implantát kyčle je
př́ıkladem aplikace biomateriál̊u
(převzato z [2]).
Hlavńı požadavky na biomateriál jsou
kromě požadovaných chemických a me-
chanicko-fyzikálńıch vlastnost́ı taktéž ne-
karcinogenost, netoxicita, chemická stabi-
lita, odolnost v̊uči korozi a většinou taktéž
odolnost v̊uči opotřebeńı. V př́ıpadě ne-
splněńı daných požadavk̊u ciźı materiál
začne přenášet své částice do okoĺı a tělo im-
plantát odmı́tá. Pokud je implantát přijmut,
docháźı k obaleńı náhrady chrupavčitou
hmotou, což vede k požadované neschopnosti
sd́ılet své částice s tělem [1][3].
Dle reakce kostńı nebo jiné tkáně rozdělu-
jeme použ́ıvané biomateriály do 3 skupin na
biotolerantńı, bioinertńı a bioaktivńı. Ideálńı
materiál pro náhrady je bioinertńı, ale vhodné jsou i materiály bioaktivńı, které
zaručuj́ı pevné spojeńı mezi implantátem a tkáńı.
1.1.1 Testováńı biokompatibility materiál̊u
Testy biokompatibility jednotlivých materiál̊u zahrnuj́ı zjǐstěńı chemických a fy-
zikálńıch vlastnost́ı včetně zkoumáńı např. hustoty, pórovitosti, produkt̊u degra-
dace apod. Pomoćı údaj̊u z výsledk̊u test̊u již lze odhadnout odezvu živé tkáně.
Dı́ky tomu, že lidské tělo je komplikovaný organický systém, ale na tyto počátečńı
kroky nelze spoléhat a je třeba provést screeningové testy
”
in vitro“ – v umělých
podmı́nkách laboratoře a
”
in vivo“ – v živém organismu. Smyslem těchto test̊u je
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d̊ukladné pochopeńı interakćı mezi ciźım materiálem a živou tkáńı. Testy se děĺı na
zkoušky cytotoxicity, mutagenity, genotoxicity a hemokompability [4].
• Test cytotoxicity – schopnost materiálu ničit nebo poškozovat živé buňky jejich
př́ımou lýzou (rozpadem) nebo fatálńı změnou buněčného metabolismu [5].
• Test mutagenity – schopnost materiálu zp̊usobovat mutace a měnit genetickou
informaci.
• Test genotoxicity – test karcinogenity materiálu.
• Test hemokompatibility – hodnoceńı účinku materiálu na krevńı srážlivost,
vznik tromb̊u a hemolýzu (rozpad červených krvinek). Poškozeńı krve nebo
některé z jejich složek mı́vá většinou fatálńı následky [6].
Testy
”
in vivo“ jsou prováděny nejprve na zv́ı̌ratech, u kterých se hodnot́ı vzá-
jemné p̊usobeńı mezi živou tkáńı a testovaném materiálem. Nedostatkem těchto
test̊u je ovlivněńı proměnnými jako např. pohlav́ı, věk, strava a aktivita. Stejně tak
žádný zv́ı̌rećı model přesně neodpov́ıdá lidskému tělu.
Následně se přistupuje ke zjǐst’ováńı negativńıch účink̊u pomoćı klinické stu-
die, kdy lékař pozoruje chováńı cizorodého materiálu př́ımo v ústńı dutině pacienta
v dlouhodobém časovém obdob́ı. Tyto experimentálńı studie bývaj́ı dobrovolné a
pacient může kdykoliv odstoupit. Výsledkem je finálńı hodnoceńı biokompatibility
použitého materiálu a jeho uvedeńı v praxi.
1.1.2 Biotolerantńı materiály
Biotolerantńı materiály jsou takové, které jsou v̊uči živé tkáni biologicky tolerantńı.
To se vyznačuje tvorbou r̊uzně velké tloušt’ky vazivové vrstvy mezi implantátem a
kost́ı. Tento proces se definuje jako fibrointegrace či distančńı oseogeneze a prob́ıhá
během vhojovaćı fáze. Dı́ky jisté mezeře mezi implantátem a kost́ı může vlivem
sil doj́ıt k nežádoućımu malému pohybu implantátu, což vede k narušeńı funkce
náhrady z dlouhodobého hlediska už́ıváńı. Taktéž v mı́stě zavedeńı docháźı k úbytku
kosti, s č́ımž se poj́ı sńıžeńı odolnosti proti namáháńı [7].
Typickými představiteli biotolerantńıch materiál̊u jsou:
• Legované oceli;
• ušlechtilé oceli;
• oceli na bázi chromu a jeho slitin.
Nevýhoda těchto kov̊u je až př́ılǐs ńızká korozńı odolnost, která vede k nega-
tivńım dopad̊um v lidském těle. V pr̊uběhu koroze docháźı k uvolňováńı materiálu
z implantátu a jeho následnému rozš́ı̌reńı do okolńıch tkáńı, což se odborně nazývá
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metalóza. Postupně se tedy přešlo k už́ıváńı drahých kov̊u jako např. zlato. Nahra-
zeńı drahými kovy však nebylo nejlepš́ım řešeńım, protože implantáty s sebou nesly
negativa v podobě horš́ıch mechanických vlastnost́ı, estetiky a vysokých pořizovaćıch
náklad̊u.
Obr. 1.2: Vztah mezi biologickými a mechanicko - fyzikálńımi vlastnostmi materiál̊u
použ́ıvaných v lékařstv́ı [7].
1.1.3 Bioinertńı materiály
Bioinertńı materiál po zavedeńı do těla vykazuje pouze minimálńı interakce s o-
kolńımi tkáněmi. Živá tkáň je dokáže přijmout a při dodržeńı určitých podmı́nek
docháźı k vhojeńı implantátu do kosti vytvořeńım rigidńıho spoje, což se definuje
jako oseointegrace. V pr̊uběhu vhojovaćıho procesu se netvoř́ı vazivová vrstva jako
u materiál̊u biotolerantńıch a pomoćı kontaktńı osteogeneze je zamezeno nechtěným
pohyb̊um implantátu a je plně přijat. Mezi typické zástupce bioinertńıch materiál̊u
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patř́ı nerezové oceli, mono- a polykrystalická aluminiumoxidová keramika, zirkono-
xidová keramika, uhĺıkové materiály a titan a jeho slitiny. Nejčetněǰśı použit́ı má
předevš́ım titan a jeho slitiny d́ıky vyváženému poměru mezi biologickými a me-
chanicko - fyzikálńımi vlastnostmi [1]. V 60. letech byl taktéž použ́ıvaný tantal od
kterého bylo později upuštěno kv̊uli nedostatečné tvrdosti. V př́ıpadě alergie tkáńı
pacienta na titan se přecháźı k použit́ı zirkonoxidové keramiky.
1.1.4 Bioaktivńı materiály
Bioaktivńı materiál reaguje s okolńımi tkáněmi. Po zavedeńı implantátu docháźı
k tvorbě pevněǰśı vazby mezi implantátem a kost́ı pomoćı uvolňováńı kalciových a
fosfátových iont̊u, což vede k procesu zvaném osteokondukce. Při tom vr̊ustá čelistńı
kost do materiálu dentálńıho implantátu a vznikaj́ı silněǰśı fyzikálně - chemické
vazby. Typickými materiály jsou r̊uzné druhy keramiky jako např. hydroxiapati-
tová keramika, trikalciová a tetrakalciová keramika a bioaktivńı sklokeramika. Ty
se použ́ıvaj́ı předevš́ım jako povlaky dentálńıch implantát̊u, d́ıky kterým docháźı k
lepš́ımu spojeńı mezi kost́ı a implantátem v krátkém čase. Prozat́ım je jejich celková
stabilita malá, a proto se neustále vyv́ıj́ı nové materiály s kombinaćı bioinertńıch a
bioaktivńıch vlastnost́ı [8].
1.2 Protetické materiály
Prvńı skupinou protetických materiál̊u jsou takové, ze kterých se př́ımo vyráběj́ı
zubńı náhrady a daľśı speciálńı zař́ızeńı a pomůcky, které se př́ımo dotýkaj́ı živých
tvrdých a měkkých tkáńı ústńı dutiny či jej́ıho okoĺı. Tato skupina se definuje jako
materiály hlavńı. Mezi ně řad́ıme kovy a jejich slitiny, keramiku, plasty a tmeĺıćı
cementy. Druhá skupina, do které patř́ı materiály, které ulehčuj́ı práci lékaře a sa-
motné vypracováńı či nasazeńı náhrady, se označuje jako pomocné materiály. Patř́ı
zde např́ıklad otiskovaćı, modelové, dublovaćı, formovaćı hmoty a materiály pro
broušeńı a leštěńı.
1.2.1 Vlastnosti protetických materiál̊u
Uvedené materiály jak hlavńı tak pomocné se skládaj́ı ze značně r̊uznorodých hmot
z hlediska mechanicko - fyzikálńıch vlastnost́ı, chemického složeńı a trvanlivosti.
Trvanlivost zubńıch náhrad je značně omezena předevš́ım d́ıky agresivńımu prostřed́ı
ústńı dutiny. V té se často měńı podmı́nky jako jsou rychlé změny teplot, pH či
mechanické zat́ıžeńı na jednotlivé náhrady.
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Obr. 1.3: Otisky zub̊u, které se dále použ́ıvaj́ı na vyrobeńı sádrového modelu [9].
Trvanlivost dentálńıch materiál̊u se pohybuje v řádech týdn̊u (provizorńı můstky),
měśıc̊u (imediátńı náhrady) nebo rok̊u (pevné náhrady z kovových slitin či kera-
miky). Dobu trvanlivosti razantně ovlivňuj́ı mechanické, fyzikálńı a chemické vlast-
nosti. Z mechanických vlastnost́ı to je např́ıklad tvrdost, pevnost, odolnost proti
abrazi, elasticita, viskozita a únava materiálu. Z fyzikálńıch vlastnost́ı jsou nejd̊ule-
žitěǰśımi optické a tepelné vlastnosti, drsnost povrchu, hustota materiálu, teplotńı
roztažnost a elektrické vlastnosti, do kterých se řad́ı i kompatibilita s rentgenovým
vyšetřeńım a magnetickou rezonanćı [10][11]. U chemických vlastnost́ı to je rozpust-
nost, eroze a koroze. Důležité jsou taktéž biologické vlastnosti a samotná biokompa-
tibilita popsána v kapitole 1.1.1 a s t́ım se poj́ıćı toxicita, karcinogenita, náchylnost
k drážděńı apod.
Proto je nutný pečlivý výběr materiálu, zacházeńı se zubńı náhradou a d̊ukladná
ústńı hygiena, což už je v rukou pacienta.
Mechanické vlastnosti
Při žvýkáńı a rozmělňováńı potravy p̊usob́ı v ústńı dutině na zuby rozmanité me-
chanické śıly, měńıćı se na základě tvrdosti potravy jako je tah, tlak, ohyb a krut
a jejich kombinace. Ne nadarmo je tedy zubńı sklovina nejtvrdš́ı tkáńı v lidském
těle. Tvrdost je odolnost materiálu v̊uči vniku ciźıho tělesa. Pro základńı rozhled
má sklovina 350 HV, Co - Cr slitina 420 HV, amalgám 100 HV, porcelán 350 HV a
akrylátová pryskyřice 20 HV [12].
Odolnost v̊uči abrazi je d̊uležitá charakteristika při výběru dentálńıho materiálu
náhrady. Kromě sńıžeńı tloušt’ky povrchové vrstvy náhrady vlivem mikřořezáńı a
mikrorýhováńı částicemi z přij́ımané potravy a zubńıch past je d̊uležitá i abraze
zvaná otěr. Ta vzniká ve funkčńım mı́stě kontaktu se zuby z protěǰśıho zubńıho
oblouku.
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Daľśım d̊uležitým faktorem je únava materiálu. Odhaduje se, že jsou zuby vysta-
veny silám přibližně 3 × 105 cykl̊u ročně. Kromě fraktury samotné zubńı korunky
může doj́ıt i k poškozeńı nástavby nebo uchycovaćıho šroubu, což povede k náročné
a nákladné opravě [13].
Fyzikálńı vlastnosti
Pacienta nejv́ıce zaj́ımaj́ı optické vlastnosti protetických materiálu, poněvadž ty jsou
na pohled vidět a tvoř́ı d̊uležitý faktor estetické podoby léčby. Nejd̊uležitěǰśı je barva
finálńı náhradńı korunky, která záviśı na vlastnostech materiálu a na úpravě po-
vrchu. Při výběru barvy hraje předevš́ım roli barva stávaj́ıćıho chrupu či při výrobě
celého nového chrupu zálež́ı na přáńı pacienta. Pro výběr barvy se použ́ıvaj́ı barevné
vzorńıky či speciálńı skenery, které dokáž́ı určit barevný odst́ın zub̊u.
Protetické materiály spadaj́ıćı do hlavńı skupiny se výrazně lǐśı svou tepelnou
vodivost́ı. Keramika a plasty jsou dobrými tepelnými izolanty, kdežto kovy a jejich
slitiny jednoduše vedou teplo. Proto se při jejich použit́ı aplikuj́ı dentálńı cementy,
které maj́ı tepelnou vodivost úměrnou zubovině a tud́ıž chráńı zubńı dřeň před
tepelnými výkyvy z ústńı dutiny a s t́ım spojenou iritaćı [14].
Daľśı významná vlastnost je tepelná roztažnost. Vlivem měńıćı se teploty v ústńı
dutině se při nesouladu koeficient̊u tepelné roztažnosti může snadno projevit defekt
v mı́stě spojeńı, což vede k selháńı vazby a např́ıklad k odloupnut́ı keramiky z
kovového implantátu nebo k vzniku mezery mezi materiály kov – keramika, kov –
plast, dentin – korunková náhrada [12].
Při spojeńı dvou povrch̊u vyrobených z rozd́ılných materiál̊u je významné pře-
devš́ım povrchové napět́ı a adheze – chemická, mechanická nebo jejich kombinace.
V př́ıpadě narušeńı adhezńıch sil v mı́stě spoje ze dvou odlǐsných materiál̊u může
doj́ıt ke vzniku spáry, do které se poté dostávaj́ı mikrobi a nečistoty z úst, z čehož
hroźı riziko vzniku zubńıho kazu nebo zabarveńı náhrady.
Elektrické vlastnosti
Elektrické vlastnosti, které jsou nejd̊uležitěǰśı při výběru protetických materiál̊u,
jsou elektrická vodivost a elektrochemická koroze.
Elektrochemická koroze je jev, který prob́ıhá d́ıky interakci kovových materiál̊u s
prostřed́ım v ústech. V podstatě jde o samovolný přechod kationt̊u z povrchu kovové
zubńı náhrady do sliny, která splňuje funkci elektrolytu [10]. S t́ım se poj́ı vznik
galvanických mikročlánk̊u a makročlánk̊u v ústńı dutině. Makročlánek se nacháźı
mezi plášti jednotlivých zubńıch korunek vyrobených z rozd́ılných kovových slitin.
Jako př́ıklad lze uvést spojeńı mezi korunkou z ušlechtilých kov̊u a skeletem z Co
– Cr materiál̊u nefixńı částečné náhrady či mezi Co – Cr korunkou a amalgámovou
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výplńı. Na povrchu kovových korunek se vlivem nehomogenity dané slitiny může
objevit galvanický mikročlánek, což je dané obsahem kovových prvk̊u s rozd́ılnými
potenciály. Galvanické reakce v ústech vedou ke korozi kovové náhrady, což může
spět až k nepř́ıjemným pocit̊um pacienta jako páleńı, bolesti a pigmentace dásńı či
rt̊u.
1.3 Schéma část́ı dentálńı náhrady
1.3.1 Implantát
Implantát je spodńı d́ıl zubńı náhrady, která se chirurgicky zavád́ı do čelistńı kosti a
na něj se připevňuj́ı daľśı části celkové zubńı náhrady. Prakticky slouž́ı jako náhrada
zubńıho kořene vytrženého nebo chyběj́ıćıho zubu. V dř́ıvěǰśı době se použ́ıvalo v́ıce
typ̊u implantát̊u jako např. čepelkové implantáty z ušlechtilých oceĺı, které maj́ı tvar
poloviny žiletkové čepele a upustilo se od nich z d̊uvodu jejich postupné viklavosti
a nefunkčnosti implantátu. V dnešńı době jsou nejčastěǰśı válcové implantáty tvaru
šroubu, které se děĺı na dva typy. Nitrokostńı implantáty jsou implantovány př́ımo
do předvrtané d́ıry v čelistńı kosti. Subpeorálńı implantáty jsou určeny pro pacienty
s neúplnou čelistńı kost́ı. Zavád́ı se mezi dáseň a čelistńı kost a jsou tvořeny kovovým
rámečkem zhotoveným na základě otisku kosti.
Subpeorálńı implantáty se dodávaj́ı bud’ jako normované nebo se v laboratorńıch
středisćıch vyráb́ı přesné implantáty označované jako fixtury. Implantáty maj́ı ob-
vykle životnost od 10 do 20 let. Největš́ı vliv má svědomitost pacienta při dodržováńı
zásady ústńı hygieny a pravidelnost zubńıch prohĺıdek. Na vrchńı část implantátu
se po jeho d̊ukladném spojeńı s kost́ı a zahojeńı nasazuje nástavba – abutment.
Obr. 1.4: Různé typy dentálńıch implantát̊u [15].
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1.3.2 Nástavba
Nástavba neboli piĺı̌r či abutment je sekundárńı d́ıl zubńı náhrady a spojuje im-
plantát a zubńı korunku. Spodńı část nástavby je normovaná styčná plocha např.
ve tvaru kužele, která je totožná s vnitřńı plochou implantátu. Nástavby se šroubuj́ı
do hmoždinky implantátu a mı́vaj́ı r̊uznou délku v závislosti na výšce nahrazovaného
zubu. Skrz celý systém nástavba – implantát vede d́ıra pro šroub, kterým se uchycuje
zubńı korunka [14].
Základńı konfekčńı nástavby maj́ı pouze zkosené hrany pro nasazeńı zubńı ko-
runky. Gingiva neńı na obou stranách zubu stejně vysoká, tud́ıž v některých př́ı-
padech nastává po nasazeńı korunky jej́ı kontinuálńı drážděńı. Proto se přecháźı k
výrobě individuálńıch abutment̊u, které tento problém řeš́ı. Vytvoř́ı se ideálńı fyzi-
ologický tvar náhrady v mı́stě jej́ıho výstupu na povrch gingivy označovaném jako
emergence profile.
Obr. 1.5: Dentálńı nástavba [16].
1.3.3 Šroub
Šroub slouž́ı k pevnému spojeńı implantátu a nástavby. Hlava šroubu má většinou
hvězdicovou d́ıru pro speciálńı šroubovaćı nástroj. Tvar šroubu je navržen tak, aby
se v př́ıpadě překročeńı utahovaćıho momentu lékařem utrhla jeho válcová část a
dentista tak byl schopen jej pomoćı nástroje vytáhnout ven a nahradit. Toho je
dosaženo zmenšeným pr̊uměrem mezi závitem a hlavou.
1. PROTETICKÉ MATERIÁLY 11
1.3.4 Korunka
Korunka je nejsvrchněǰśı část́ı zubńı náhrady a v nejlepš́ım př́ıpadě i jej́ı jediná vi-
ditelná část. Na jej́ı výrobu se nejčastěji použ́ıvaj́ı keramické materiály a to hlavně
z d̊uvodu estetických účel̊u. Samotná korunka je k nástavbě přilepena. Správně vyro-
bená a nasazená korunka by měla z dlouhodobého hlediska snášet rychlé výkyvy tep-
lot, mı́t tvrdost přibližuj́ıćı se okolńım zub̊um a vhodné abrazńı a únavové vlastnosti
[11]. Při navrhováńı korunky muśı vźıt laborant v potaz veškerý okolńı chrup včetně
protěǰśıho zubńıho oblouku. Při kousáńı by totiž špatně navržená korunka mohla být
jediným funkčńım kontaktem s protěǰśımi zuby, což by vedlo k ohromnému p̊usobeńı
mechanických sil při žvýkáńı.
1.3.5 Zubńı můstek
Zubńı můstek je částečnou náhradou chrupu. Je upevněn pomoćı kovových korunek
nebo jiným zař́ızeńım na okolńıch zdravých zubech. Zubńı můstky se zhotovuj́ı v těch
př́ıpadech, kdy je nutné nahradit jeden nebo v́ıce chyběj́ıćıch zub̊u a nelze toho doćılit
pomoćı implantátu. V př́ıpadě ztráty zub̊u je třeba vyplnit jejich mezeru co nejdř́ıve
a to hlavně proto, že docháźı k putováńı sousedńıch zub̊u do vzniklé mezery. Kromě
toho jsou ovlivněny i zuby v protěǰśım zubńım oblouku, které hledaj́ı chyběj́ıćı oporu,
vychyluj́ı se a povylézaj́ı. Tyto defekty vedou k poruchám skusu a k obt́ıžné nápravě.
Můstky jsou nejčastěji zhotoveny z kovu, keramiky nebo metalokeramiky [12].
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2 TITANOVÉ MATERIÁLY POUŽÍVANÉ PŘI
VÝROBĚ ZUBNÍ NÁHRADY
2.1 Titan
Komerčně čistý titan (cpTi) má měrnou hmotnost 4,4 – 4,5 g × cm3. Je nejlehč́ı
ze všech kov̊u a jejich slitin použ́ıvaných v protetickém lékařstv́ı a současně má
značnou pevnost v tahu, odolnost v̊uči opotřebeńı, v̊uči únavě a korozńı odolnost.
U dlouhodobých implantát̊u je kritická právě únava materiálu a jeho opotřebeńı,
protože je vystaven častému a měńıćımu se cyklickému zat́ıžeńı. Odléváńı titanu
prob́ıhá v ochranné argonové atmosféře při teplotách vyšš́ıch než 1700 ◦C.
Obr. 2.1: Tyčovina Ti6Al4V [17].
Od osmdesátých let 20. stolet́ı je nejpopulárněǰśım kovem použ́ıvaným v dentálńı
implantologii. Vyráběj́ı se z něj dentálńı implantáty, fixńı korunkové a můstkové
náhrady, kovové konstrukce sńımatelných protéz a subpeorálńı implantáty. Nejčastěji
použ́ıvaná je titanová slitina Ti6Al4V, protože komerčně čistý titan je poměrně
drahý. Tato slitina obsahuje 6% hlińıku a 4% vanadu a je tepelně ošetřená ke zvýšeńı
pevnosti, nižš́ı hustotě a odolnosti v̊uči korozi a únavě. Základńı mechanické vlast-
nosti titanových slitin jsou uvedeny v tabulce 2.1, která je rozdělena dle normy
ASTM na několik stupň̊u čistoty, které se od sebe lǐśı obsahem r̊uzných př́ıměsových
prvk̊u. V tab. 2.2 jsou uvedeny maximálńı hmotnost́ı procenta těchto prvk̊u v titanu
nejčastěǰśıch tř́ıd.
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ATSM Mez kluzu Pevnost v tahu Modul pružnosti
specifikace [MPa] [MPa] [GPa]
Ti Grade 1 170 240 103
Ti Grade 2 > 250 > 345 103
Ti Grade 3 380 450 105
Ti Grade 4 > 390 > 550 104
Ti Grade 7 > 250 > 345 103
Ti6Al4V (Grade 5) > 900 > 830 114
Tab. 2.1: Mechanické vlastnosti komerčně čistého titanu a Ti6Al4V použ́ıvaného v
chirurgii [18].
Femax Omax Cmax Nmax Hmax
[hm.%] [hm.%] [hm.%] [hm.%] [hm.%]
Ti Grade 1 0,20 0,18 0,1 0,03 0,015
Ti Grade 2 0,30 0,25 0,1 0,03 0,015
Ti Grade 3 0,30 0,35 0,1 0,05 0,015
Ti Grade 4 0,50 0,40 0,1 0,05 0,015
Tab. 2.2: Srovnáńı mechanických vlastnost́ı komerčně čistého a nanostrukturńıho
titanu [19].
2.1.1 Povrchové úpravy titanu pro dentálńı implantáty
Oseointegrace neboli d̊ukladné a úplné vhojeńı implantátu do kosti je pro jeho bu-
doućı funkčnost kritické. Rychlost a kvalita oseointegrace záviśı předevš́ım na po-
vrchových vlastnostech titanových zubńıch implantátu jako jsou chemické složeńı
povrchu, jeho topografie, hydrofilnost a jeho drsnost. Dentálńı implantáty se vyráb́ı
ve valné většině soustružeńım požadovaného tvaru z titanové tyčoviny a po výrobńım
procesu maj́ı lesklý a předevš́ım hladký povrch. Ten je nežádoućı, protože se s ńım
poj́ı závislost úspěšnosti integrace do kosti a s t́ım kvalita kostńı tkáně a stabilita
implantátu. Provedeńım výzkumů se dospělo k faktu, že texturované povrchy ve-
dou ke zlepšeńı kontaktu mezi kost́ı a implantátem, rychleǰśım vhojeńım a sńıžeńım
počtu odmı́tnut́ı organismem pacienta.
Titan a jeho slitiny proto v protetickém lékařstv́ı procházej́ı povrchovými úpra-
vami, které se daj́ı rozdělit na:
• Fyzikálńı
– Ṕıskováńı využ́ıvá mechanickou abrazi povrchu zrnitým materiálem. Nej-
častěji se jako abrazńı materiál použ́ıvá Al2O3, TiO2 a ZrO2. Výsledná
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drsnost povrchu je úměrná zrnitost́ı materiálu, tvarem a rychlost́ı otěru.
Výsledkem je několikanásobně větš́ı povrch implantátu, zvýšeńı únavové
pevnosti a korozivzdornosti [20]. Samozřejmě největš́ı nevýhodou větš́ıho
povrchu implantátu je větš́ı plocha pro ulṕıváńı a akumulaci bakteríı, a
proto po ṕıskováńı následuj́ı daľśı metody povrchových úprav.
– Při laserováńı se jako zdroj zářeńı použ́ıvá diodový laser Nd:YAG. Lase-
rový paprsek o přesně definované vlnové délce a energii zp̊usob́ı zvýšeńı
teploty v ohraničeném mı́stě styku s implantátem a následné vypařeńı
molekul titanu, což vede ke změnám v povrchové topografii [21].
• Chemické
– Při kyselém leptáńı se použ́ıvaj́ı silné kyseliny jako např́ıklad HF, HNO3,
H2SO4 či HCl. Kyseliny p̊usob́ı na povrch v některých př́ıpadech opa-
kovaně ke zvýšeńı účinnosti naleptaného povrchu a jeho zdrsněńı, což v
d̊usledku vede k lepš́ı buněčné adhezi a rychleǰśı tvorbě nové kosti – ose-
ointegraci. Tvoř́ı se nerovnosti v řádech stovek nanometr̊u až jednotek
mikrometr̊u.
Obr. 2.2: Povrch titanu po ṕıskováńı a kyselém leptáńı [22].
• Elektrochemické
– Mikro- nebo nanoporézńı povrchy mohou být také dosaženy pomoćı po-
tenciostatické nebo galvanistatické anodizaci titanu v silných kyselinách
– H2SO4, H3PO4, HNO4, HF) při vysoké proudové hustotě (až 200 A
na m2) nebo potenciálu (až 100 V). Na povrchu se tvoř́ı oxidová vrstva
r̊uzné tloušt’ky, morfologie a složeńı. Proces anodizace je poměrně složitý
a záviśı na r̊uzných parametrech jako je hustota proudu, koncentrace ky-
selin a složeńı a teplota elektrolytu. Povrchy po anodizaci vykazuj́ı vyšš́ı
hodnoty v biomechanických a histomorfických testech a zároveň lepš́ı me-
chanické vlastnosti nově obrostlé kosti v porovnáńı s obrobenými povrchy.
• Depozičńı
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– Při plasmovém sprejováńı se materiál ve formě prášku vstřikuje do plaz-
mového oblaku při vysokých teplotách. Částice vstřikovaného materiálu
poté kondenzuj́ı a spojuj́ı se na povrchu implantátu, kde tvoř́ı vrstvu o
tloušt’ce přibližně 30 µm. Výsledný povrch má poté větš́ı drsnost okolo
7 µm, což také zvětšuje celkovou plochu implantátu. Bylo prokázáno, že
tato metoda vede také ke zvýšeńı pevnosti v tahu na rozhrańı kosti a
implantátu [21].
Obr. 2.3: Povrch titanu po plasmovém sprejováńı [22].
– Sol-gel je relativně levná metoda, která umožňuje źıskat povrch s drs-
nost́ı v řádech mikrometr̊u a při ńızkých teplotách zpracováńı. V podstatě
jde o naneseńı koloidńı suspenze na povrch implantátu a jej́ı následnou
transformaci na gel. Ž́ıháńım gelu se źıská keramický materiál s vysokým
stupněm čistoty. Kromě toho sol-gelové povlaky vykazovaly lepš́ı biolo-
gické vlastnosti než povlaky źıskané ṕıskováńım a plasmovým sprejová-
ńım.
• Biochemické
– Biochemické povlakováńı má za ćıl zp̊usobit specifickou reakci okolńıch
tkáńı a jejich buněk. Originálńı, alkalicky upravený bioaktivńı povrch im-
plantátu urychluje tvorbu funkčńıho a pevného rozhrańı kost-implantát a
implantát se stává stabilńım již v brzkých fáźıch hojeńı. Jako prvńı na ev-
ropský trh uvedla společnost LASAK BIO povrch – bioaktivńı, hydrofilńı
a nanostrukturovanou povrchovou úpravu. Experimentálńı a zejména kli-
nické, široce dokumentované výsledky potvrdily, že dentálńı implantáty
s BIO povrchem významně urychluj́ı a zkvalitňuj́ı proces oseointegrace a
optimalizuj́ı stabilitu implantátu v kritické počátečńı době vhojováńı, což
vede ke zvýšené předpověditelnosti a úspěšnosti léčby a umožňuje využit́ı
nových progresivńıch klinických postup̊u, které významně zkracuj́ı dobu
ošetřeńı.
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2.2 Nanostrukturńı titan
Jako nanomateriály se označuj́ı takové hmoty, jejichž zrna jsou velké řádově v na-
nometrech. Jsou mnohdy pro své lepš́ı mechanické vlastnosti označovány jako ma-
teriály 3. tiśıcilet́ı a jejich použit́ı sahá do mnoha obor̊u mimo medićınu [23]. Výroba
nanostrukturńıho titanu nTi se praktikuje pomoćı technologie velmi intenzivńı plas-
tické deformace. Toho je doćıleno např́ıklad opakovaným dopředným protlačováńım
nebo válcováńım za studena. Výsledkem je zjemněńı mikrostruktury řádově z ve-
likost́ı zrn 10 – 30 µm na 50 – 500 nm. S t́ım se poj́ı také změna mechanických
vlastnost́ı.
Materiál Mez pevnosti Mez kluzu Tažnost Modul pružnosti Mez únavy při
[MPa] [MPa] [%] [GPa] 106 cykl̊u [MPa]
cpTi 700 530 20 105 340
nTi 1240 1200 12 100 620
Tab. 2.3: Přehled maximálńıho obsahu prvk̊u v jednotlivých tř́ıdách titanu [24].
Obr. 2.4: Vlevo Nanoimplantát φD =
2,4 mm, vpravo implantát φD = 2,4
mm [25].
Použit́ı nanostrukturńıho titanu v pro-
tetickém lékařstv́ı bylo převážně na po-
pud toho, že miniimplantáty ze slitin ti-
tanu použ́ıvané při nedostatečné tloušt’ce
čelistńı kosti nesplňovaly požadované ma-
teriálové vlastnosti. Neumožňovaly plnohod-
notné zat́ıžeńı zubńı náhrady a byly určeny
sṕı̌se pro podp̊urnou funkci. Požadavkem
tedy bylo vyrobeńı materiálu pro tenč́ı im-
plantáty při zachováńı mechanických vlast-
nost́ı odpov́ıdaj́ıćıch implantátu o pr̊uměru
větš́ım. Tabulka 2.3 ukazuje vlastnosti nTi
v porovnáńı s cpTi. Na ńı lze vidět, že nTi
si zachovává podobný modul pružnosti při
zvýšeńı meze pevnosti, meze kluzu a meze
únavy. Uvád́ı se, že nTi má až 3,6x vyšš́ı
pevnost.Pozděǰśımi studiemi bylo zjǐstěno, že
nanostrukturńı povrchy vykazuj́ı sekundárně také výrazně lepš́ı vlastnosti k adhe-
ruj́ıćım živým buňkám a tud́ıž lepš́ı oseointegraci [26][27].
Nevýhodou nanostrukturńıho titanu je jeho vysoká cena, která je v́ıce než 10
krát vyšš́ı než cena komerčně čistého titanu. Tato cena je však při jeho užitných
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vlastnostech přijatelná. Z d̊uvod̊u vyšš́ı finančńı náročnosti ještě neńı nanostrukturńı
titan komerčně vyráběn a je použ́ıt pouze ve velice specifických př́ıpadech.
2.3 Obráběńı titanu a jeho slitin
Titan a jeho slitiny jsou vedle nerezových oceĺı materiál nejv́ıce použ́ıvaný pro
lékařské implantáty. Nerezové oceli se obvykle použ́ıvaj́ı pro náhrady, které nejsou
určeny pro trvaleǰśı použit́ı. Titan je typicky vhodný pro lékařské implantáty z
d̊uvodu jeho vysoké pevnosti, biokompatibilitě a ńızké hmotnosti. Titanové im-
plantáty jsou také kompatibilńı se zobrazovaćımi metodami pro magnetickou rezo-
nanci a poč́ıtačovou tomografii. Nejpouž́ıvaněǰśı slitinou je Ti6Al4V, který je kromě
dentálńıch implantát̊u použ́ıván také pro výrobu kyčelńıch kloub̊u, kostńıch šroub̊u,
kolenńıch kloub̊u a chirurgických nástroj̊u.
Titan a jeho slitiny řad́ıme k těžkoobrobitelným materiál̊um, protože je svou ob-
robitelnost́ı odlǐsný od oceĺı nebo např́ıklad slitin niklu. Poměr tvrdosti a hmotnosti
je p̊usobivý a taktéž má vynikaj́ıćı pružnost a houževnatost, stejně jako stálost za
vysokých teplot. Nav́ıc je chemicky inertńı, takže odolává korozi. Při obráběńı titanu
muśıme brát v potaz jeho vysokou pevnost, tepelnou vodivost, modul pružnosti a
smykové třeńı.
Tepelná vodivost je meř́ıtkem toho, jak rychle dokáže materiál přenášet teplo.
Tepelná vodivost Ti6Al4V je velmi ńızká. Při obráběńı hlińıku a oceĺı je zř́ıdkakdy
významná. Při obráběńı titanu ale hraje významnou roli. Při vzniku tř́ısky se přemě-
ňuje množstv́ı dodané energie na teplo, které opoušt́ı mı́sto řezu do tř́ısky, nástroje,
obrobku a do okoĺı. Teplo samozřejmě přecháźı cestou nejmenš́ıho odporu a vzhledem
k tomu, že Ti6Al4V má ńızkou tepelnou vodivost, přecháźı většina vytvořeného tepla
do nástroje [28][29].
Ti6Al4V je také velmi pružný a houževnatý, což spěje k obt́ıžnému obráběńı ob-
vyklými nástroji. Muśı být brán jako materiály typu hlińık či hořč́ık, aby se předešlo
tvořeńı nárustku. Ten vzniká ve chv́ıli, kdy se obráběný materiál začne navařovat
na ostř́ı řezného nástroje. Nárustek spěje ke zvýšeńı řezných sil a k poškozeńı ostř́ı,
protože se natavený materiál odlamuje a nese sebou i kousky řezného nástroje.
V úvahu se také muśı brát vznik vibraćı nestejnoměrnou plastickou deformaćı, která
spěje ke tvorbě segmentované tř́ısky. Tyto fakty spěj́ı k nutnosti použ́ıt ostrý, hladký
nástroj s pozitivńım úhlem čela, aby se zabránilo trhlinám nebo tlačeńı materiálu.
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2.3.1 Soustružeńı titanových slitin
Pro soustružeńı titanových slitin je charakteristická vysoká teplota v mı́stě řezu.
Dı́ky tomu je použit́ı nástroj̊u z rychlořezné oceli nevhodné, protože při jejich použit́ı
by docházelo k deformaci břitu řezného nástroje. To se děje i při použit́ı nástroj̊u
ze slinutých karbid̊u, ale pouze za vysokých řezných rychlost́ı. Při řezném procesu
je namáháńı nástroje značně vysoké a často se vyskytuje plastická deformace řezné
destičky. Proto by nástroj měl splňovat následuj́ıćı:
• Vysokou odolnost v̊uči opotřebeńı,
• vysokou pevnost a houževnatost,
• odolnost v̊uči tepelným ráz̊um,
• vhodnou chemickou stabilitu za vysokých teplot.
Soustružeńı slitin titanu při vyšš́ıch řezných rychlostech dále zp̊usobuje rychlé
štěpeńı na řezné hraně nástroje, což vede k vyšš́ımu opotřebeńı destičky. Nástroje se
při soustružeńı velice rychle opotřebovávaj́ı nejen vysokou teplotou a deformacemi,
ale i vlivem difuze a je nutné je často měnit. V dentálńım pr̊umyslu se soustruž́ı pouze
zubńı implantáty z titanové tyčoviny. Je velice d̊uležité správně zvolit prostřed́ı, v
jakém proces prob́ıhá vzhledem k tomu, že titan je reaktivńı s okolńım prostřed́ım.
Úskaĺı soustružeńı titanových slitin lze tedy shrnout do následuj́ıćıch problémů
[30][31]:
• Teplo se hromad́ı velice snadno d́ıky malé tepelné kapacitě a tepelné vodivosti,
• řezná śıla se v pr̊uběhu měńı d́ıky tř́ıskám zubovitého tvaru, což je zp̊usobeno
vlivem koncentrace tepla v mı́stě řezu a lokálńı deformaćı titanu,
• intenzivńı třeńı tř́ısky po nástroji spěje k spékáńı,
• vznikaj́ı až desetkrát vyšš́ı vibrace než při soustružeńı oceĺı.
Obr. 2.5: Soustružeńı dentálńıho implantátu [32].
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2.3.2 Frézováńı titanových slitin
Frézováńı je univerzálńı metodou obráběńı, která je vhodná pro rovinné, rotačńı i
tvarové plochy. Obráběńı titanových slitin frézováńım je poměrně častá metoda a
v př́ıpadě dentálńıch náhrad je použita k vytvořeńı vnitřńıho závitu implantátu či
k vyrobeńı dentálńıch náhrad typu korunka, inlay, onlay. Frézováńı se od vrtáńı či
soustružeńı odlǐsuje předevš́ım přerušovaným řezem. Hlavńı řezný pohyb je rotačńı
a koná ho nástroj, vedleǰśı pohyb je posuvný a koná ho většinou obrobek. Titan a
jeho slitiny lze obrábět čelńım nebo válcovým soustružeńım, a to sousledně nebo
nesousledně. Sousledné frézováńı je o mnoho lepš́ı volbou d́ıky tomu, že řezná śıla
směřuje do materiálu, což umožňuje použit́ı ńıžš́ıch možných uṕınaćıch sil, zvyšuje
se stabilita obráběńı, je možné zvýšeńı posuvu na zub při zachováńı trvanlivosti, a
tud́ıž je možné zvýšit výkonnost obráběńı.
Je třeba d̊usledně brát v potaz správnou volbu řezných podmı́nek, materiálu
nástroje a řezného prostřed́ı, aby se vykompenzovaly problémy spojené s náročnou
obrobitelnost́ı. Nejv́ıce použ́ıvaným materiálem pro frézováńı titanových slitin jsou
slinuté karbidy s vyšš́ım obsahem kobaltu, které splňuj́ı vysokou houževnatost [33].
Při frézováńı protetických náhrad je třeba brát v potaz tloušt’ku odřezávané
tř́ısky. Problém nastává, pokud je jej́ı tloušt’ka menš́ı než poloměr zaobleńı ostř́ı, kdy
docháźı k tzv. ryt́ı a materiál se namı́sto řezu stlačuje pod řezný nástroj. Docháźı
k velkému tlaku na břit nástroje a obrobený povrch, což spěje k nestabilitě celého
procesu.
Nı́zká tepelná vodivost
Dı́ky špatně tepelné vodivosti titanu a vzniku vysokých teplot při řezném procesu lze
pozorovat vysokou koncentraci tepla na hraně řezného nástroje. Toto lze eliminovat
sńıžeńım rychlosti, správným výběrem procesńı kapaliny nebo správným výběrem
povlaku nástroje.
2.3.3 Řezná rychlost
Při obráběńı Ti6Al4V je řezná rychlost omezena a jej́ı překročeńı výrazně snižuje
životnost řezného nástroje. Dı́ky ńızké tepelné vodivosti titanu se na ostř́ı břitové
destičky tvoř́ı teplo, které oslabuje materiál z karbidu wolframu. Vzhledem k tomu,
že vytvořené teplo je úměrné velikosti řezné rychlosti, je nejvhodněǰśı ji sńıžit. Při
obráběńı s vhodnou chlad́ıćı kapalinou se nejčastěji při hrubováńı titanu a titanových
slitin pohybuje řezná rychlost okolo 60 m×min−1, kdy je životnost nástroje 30 - 45
minut. S ńızkou rychlost́ı řezáńı se poj́ı nutnost velkého výkonu obráběćıho stroje a
vysokého krout́ıćıho momentu. [36]
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Obr. 2.6: Koncentrace tepla na hraně nástroje během obráběńı titanu. (převzato a
upraveno z [34]).
Obr. 2.7: Řezné śıly při obráběńı Ti6Al4V (převzato a upraveno z [35]).
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2.3.4 Sńıžeńı radiálńı hloubky řezu
Daľśım vhodným zp̊usobem, jak sńıžit teplotu ostř́ı je sńıžit radiálńı hloubku řezu.
Velké radiálńı záběry při frézováńı zvyšuj́ı dobu, po kterou je nástroj v kontaktu s
titanovým materiálem, což spěje k vysokým řezným teplotám. Řešeńım je sńıžeńı
radiálńı hloubky řezu a zvýšeńı axiálńı hloubky řezu. To spěje k sńıžeńı řezných sil a
ohybových moment̊u vytvářených na nástroji a t́ım pádem i lepš́ı stabilitě obráběńı.
[37]
Obr. 2.8: Řezný nástroj určený pro velkou axiálńı hloubku řezu. (převzato a upra-
veno z [34]).
Doporučeńı
Vzhledem k předchoźım fakt̊um je doporučeńı pro obráběńı titanu následuj́ıćı:
• Stabilńı mechanický systém pro minimalizaci vibraćı
• Nı́zká řezná rychlost
• Při obrábeńı nelze použ́ıt nástroj s kysĺıkovým povlakem
• Obecně se nedoporučuje použ́ıvat povlakované nástroje
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2.3.5 Jakost obrobeného povrchu
Finálńı povrch po obráběćım procesu v sobě obsahuje závislost kinematického a
geometrického vztahu špičky řezného nástroje a obrobku za doprovodu některých
fyzikálńıch jev̊u. Při obráběńı titanu a jeho slitin může vzniknout v̊uči ostatńım
kovovým materiál̊um velmi odlǐsná jakost obrobeného povrchu. To je dáno krátkou
trvanlivost́ı nástroj̊u a fyzikálńımi a chemickými změnami v povrchové vrstvě [33].
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3 KERAMICKÉ MATERIÁLY V DENTÁLNÍM
PRŮMYSLU
V dentálńım pr̊umyslu se použ́ıvá mnoho materiál̊u od kov̊u, keramiky, polymer̊u až
po kompozity. Historicky jsou kovy nejstarš́ı použ́ıvané materiály, které byly široce
použ́ıvány jako korunky, pevné protézy a sńımatelné protézy. Jsou mechanicky silné
a trvanlivé, ale nejsou esteticky př́ıjemné d́ıky své kovové barvě a nesou s sebou
riziko vzniku alergických nebo toxických reakćı v ústech. Pro zlepšeńı estetiky byl
poprvé v dentálńım pr̊umyslu použit porcelán v roce 1744. Vzhledem ke své vysoké
biokompatibilitě a estetice se začala keramika použ́ıvat jako výplňový materiál v
kombinaci s kovy a vznikaly keramicko-kovové zubńı náhrady.
V posledńıch třech desetilet́ıch se stále v́ıce populárněǰśımi stávaj́ı nekovové ce-
lokeramické náhrady. Byly vyvinuty nové výrobńı techniky určené speciálně pro
stomatologii jako je lisováńı za tepla, odléváńı či poč́ıtačově ř́ızené obráběńı (CAD-
CAM). Současně byly vyvinuty celokeramické materiály, které splňuj́ı vysoké poža-
davky zubńıho lékařstv́ı a nab́ızej́ı stále lepš́ı vlastnosti z mechanického hlediska. Na
rozd́ıl od keramicko-kovových materiál̊u obsahuj́ı podstatně větš́ı množstv́ı krysta-
lické fáze a to 35 - 99 % objemu. Tato vyšš́ı úroveň krystalické fáze spěje k zlepšeńı
mechanických vlastnost́ı, ale i k negativńım d̊usledk̊um jako je vyšš́ı nepr̊uhlednost,
což neńı vždy pro dentálńı keramiku žádoućı. Jako př́ıklad lze uvést, že zirkonová
keramika 3Y-TZP (ytriem stabilizovaný oxid zirkoničitý) má výborné mechanické
vlastnosti, ale ze všech keramických materiál̊u je nejméně pr̊uhledná, což je z este-
tického hlediska nežádoućı.
(a) Celokeramická zubńı korunka
(b) Celokeramická korunka, implantát a
nástavba
Obr. 3.1: Ukázky celokeramických protetických náhrad [38].
Ty bývaj́ı bud’ na bázi živce, leucitu, sĺıdy, lithium disilikátu, aluminy (oxid
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hlinitý) nebo zirkonia (oxid zirkoničitý) či jejich směsi. [38].
Oxidové keramické materiály, které splňuj́ı vysokou teplotńı stabilitu, vynikaj́ıćı
odolnost proti opotřebeńı a vysokou pevnost jsou kromě materiálu pro zubńı ko-
runky velmi žádané pro r̊uzné komerčńı aplikace. Oxidová keramika v neslinutém
stavu je relativně dobře obrobitelná a daj́ı se z ńı lehce vytvořit složité geomet-
rické tvary. Obrobky se ale muśı následně spékat při vysoké teplotě, aby se dosáhlo
požadovaných mechanických, chemických a elektrochemických vlastnost́ı. Během sli-
nováńı se však vyskytuje objemové smrštěńı až o 20%, které vede k obt́ıžnému
dodržeńı přesných rozměrových toleranćı a kvalitńımu povrchu. Keramika ve sli-
nutém stavu se obráb́ı těžce převážně kv̊uli své tvrdosti. Obrobitelnost je závislá
zejména na technologii výroby keramiky, řezných podmı́nkách, řezném prostřed́ı,
metodě obráběńı, geometrii nástroje a na druhu a vlastnostech řezného nástroje
[39][40].
Pro obráběńı nelze použ́ıt stantartńı obráběćı nástroje pro oceli. Tyto nástroje
nejsou dostatečně tvrdé v̊uči keramickému materiálu a vyvolávaj́ı v mı́stech obráběńı
velké napět́ı přenášené do obrobku, ve kterém vznikaj́ı vnitřńı napět́ı vedoućı až k
trhlinám. Proto jsou na nástroje kladeny specifické požadavky. Nástroje muśı mı́t
vyšš́ı tvrdost než obráběný materiál a muśı odeb́ırat materiál z povrchu bez vyvoláńı
nadměrných sil. Oxidovou keramiku lze obrábět mechanicky, tepelně nebo chemicky.
Nejpouž́ıvaněǰśı metody obráběńı jsou dokončovaćı, u kterých neńı definovaná geo-
metrie ostř́ı a jejich úběr materiálu je malý. S vysokou tvrdost́ı keramiky se spojuje
také vysoká křehkost. Ta je pro obráběńı výhodná, protože usnadňuje vznik trhlin
a tvorbu tř́ısek.
Veškeré zp̊usoby obráběńı keramiky jsou založeny na stejném principu. Jeho ćılem
je vytvořit v materiálu jednu nebo v́ıce trhlin a š́ı̌rit je chtěným směrem tak, aby
docházelo k odstraněńı žádané části obrobku. Trhliny lze tvořit silovým nebo ener-
getickým p̊usobeńım. Vznikaj́ıćı povrch je tvořen jednou lomovou plochou či velkým
počtem malých lomových plošek [41] .
3.1 Typy keramik v dentálńım pr̊umyslu
3.1.1 Keramika lisovaná za tepla
Popularita za tepla lisované keramiky spoč́ıvá v použit́ı principu techniky ztraceného
vosku. Tato technologie se běžně použ́ıvá pro odléváńı kovových dentálńıch slitin a
zař́ızeńı potřebné k ohřevu keramiky je relativně levné. Technologie lisováńı za tepla
spoč́ıvá v simultáńı aplikaci tepla a tlaku na prefabrikované odlitky, které se poté
formuj́ı v předem vytvořené formě.
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Prvńı generace za tepla lisované keramiky obsahuje 35 až 45 obj. % leucitu jako
vyztužuj́ıćı krystalickou fázi. Hodnoty pevnosti v ohybu a lomové houževnatosti
jsou přibližně dvakrát vyšš́ı než u porcelánu na bázi živce. To je zp̊usobeno disperźı
jemných krystal̊u leucitu d́ıky lisováńı za tepla.
Druhá generace ja na bázi lithium-disilikátu. Obsahuje ho asi 65 obj. % jako
hlavńı krystalickou fázi a vyznačuje se porovitost́ı okolo 1%. V porovnáńı s prvńı
generaćı je jejich hlavńı výhodou zvýšená pevnost v ohybu (až 350 MPa) a lomová
houževnatost [42].
3.1.2 Slinovaná keramika
Slinováńı se v dentálńı keramice použ́ıvá pro výrobu keramiku na bázi oxidu hli-
nitého (alumina, Al2O3) a keramika vyztužená leucitem (hlinitokřemičitan drasĺıku,
KAlSi2O6).
Keramika na bázi oxidu hlinitého
Keramika na bázi aluminy patř́ı mezi nejrozš́ı̌reněǰśı keramiky. Dı́ky své vysoké
otěruvzdornosti a bioinertnosti se hojně využ́ıvá v lékařských aplikaćıch. Kromě
toho se využ́ıvá ve vojenském a stroj́ırenském pr̊umyslu. Ve srovnáńı s keramikou
na bázi živce vykazuje vysokou pevnost v ohybu (500 MPa) a lomovou houževnatost
(4 MPa×m 12 ). Jej́ı vlastnosti se daj́ı zlepšit přidáńım jiných oxid̊u jako např́ıklad
ZrO2, d́ıky kterému pevnost v ohybu vzroste až na 830 MPa a lomová houževnatost
se zvýš́ı až na 8,5 MPa×m 12 .
Keramika vyztužená leucitem
Obsah leucitu jako vyztužovaćı složky je až 45 objemových %. Leucit splňuje funkci
posilovaćı fáze, která vede k vyšš́ı pevnosti v ohybu a pevnosti v tlaku. Přestože kera-
mika obsahuje velké množstv́ı krystal̊u, zachovává si materiál svou dobrou transpa-
renci. Tato vlasnost je zp̊usobena hodnotou indexu lomu světla leucitu, která je
velmi podobná této hodnotě pro skelnou matrix.
3.1.3 Zirkonová keramika
Zirkonová keramika je momentálně považována za ideálńı materiál pro lékařské re-
novace d́ıky své vysoké biokompatibilitě, odolnosti proti opotřebeńı a odolnosti v̊uči
korozi. Jej́ı křehkost však omezuje jej́ı daľśı klinický vývoj. Korunky jsou d́ıky optické
propustnosti esteticky velice vhodné. Většinou se zpracovává v předslinutém stavu
frézováńım na pětiosých frézách. Všechny typy zirkon̊u jsou plně biokompatibilńı ke-
ramické materiály a jsou využitelné pro valnou většinu indikaćı. Monochromatický a
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polychromatický zirkon (translucence 33 – 39 %) skýtaj́ı významné ulehčeńı a zrych-
leńı práce laboratoře d́ıky možnosti zhotoveńı i plně anatomických výrobk̊u, jejichž
dokončeńı neńı tak pracné jako u výrobk̊u fasetovaných keramikou. Použ́ıvané zirko-
nové materiály jsou pr̊umyslově barvené, což na rozd́ıl od tradičńı namáčećı techniky
garantuje barevnou konzistenci v čase a např́ıč výrobńımi šaržemi. Výrobky ze zir-
konové keramiky mohou být až o 25 % lehč́ı než metalokeramické a d́ıky vysoké
pevnosti lze ze zirkonu zhotovit i práce velkého rozsahu.
Obr. 3.2: Zirkonový zubńı můstek [43].
3.2 Obráběńı keramických materiál̊u
Keramické materiály spadaj́ı do těžkoobrobitelných materiál̊u. Součásti, které nevy-
žaduj́ı výslednou vysokou přesnost jsou většinou vyráběny lisováńım nebo odléváńım
do jejich konečných tvar̊u a rozměr̊u. Použit́ı pro dentálńı aplikace vysokou přesnost
vyžaduje, a tud́ıž je třeba výrobky obrábět. Keramiky bývaj́ı velmi tvrdé a křehké,
a proto se nejčastěji obráb́ı pomoćı nekonvenčńıch a dokončovaćıch metod obráběńı
(např. broušeńı či leštěńı). Obráb́ı se součásti jak ve slinutém stavu, tak ve stavu
před slinováńım. Některé dentálńı keramiky d́ıky slinováńı zmenš́ı sv̊uj objem až o
25% [44].
Použit́ı nekonvenčńıch metod pro obráběńı keramiky je hojně využ́ıváno, což
je dáno rostoućım vývojem a použit́ım materiál̊u s vysokou tvrdost́ı, pevnost́ı,
houževnatost́ı a odolnosti v̊uči opotřebeńı, které nelze ekonomicky obrábět stan-
dartńımi metodami.
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Obr. 3.3: Bloky použ́ıvané pro výrobu dentálńıch náhrad broušeńım [45].
Obráběńı keramiky se provád́ı r̊uznými rozd́ılnými metodami, ale jsou založeny
na stejném principu. Ten spoč́ıvá ve vzniku jedné nebo v́ıce trhlin na základě
silového nebo energetického p̊usobeńı a odděleńı materiálu. Obrobený povrch je
tedy vytvořen jednou či v́ıce lomových ploch [46]. Trhlina vzniká mechanicky d́ıky
vtlačováńı ciźıho tělesa do obráběného materiálu. V mı́stě dotyku docháźı k přenosu
silového p̊usobeńı a vzniku velkých tlakových napět́ı. Obráběný materiál se zač́ıná
pružně deformovat a pokud je toto p̊usobeńı v bĺızkosti trhliny, může doj́ıt k jej́ımu
požadovanému r̊ustu. Pokud se tak nenastane, vznikaj́ı opakovaným p̊usobeńım
nástroje vyšš́ı hodnoty napět́ı v mı́stě kontaktu až do doby, kdy nevratná defor-
mace vznikne.
3.2.1 Obráběńı laserem
Laserové obráběńı biokompatibilńıch materiál̊u je neustále vyv́ıjej́ıćı se technolo-
gie obráběńı dentálńı keramiky. Spadá pod metody vyvoláńı trhlin pomoćı ener-
getického p̊usobeńı. Použ́ıvá se k odpařováńı materiálu a řezáńı s odtavováńım.
Pro obráběńı keramických materiál̊u se použ́ıvaj́ı lasery využivaj́ıćı pulsy (zářeńı se
vyśılá v krátkých intervalech a trvaj́ı řádově mikrosekundy až milisekundy) nebo
kontinuálńı režim.
Obráběńı laserem spoč́ıvá v odeb́ıráńı materiálu p̊usobeńım úzkého paprsku
monochromatického světla zaměřeného na malý bod. V mı́stě dopadu docháźı k
přeměně světelného či infračerveného zářeńı na intenzivńı tepelnou energii, d́ıky
které se prudce ohř́ıvá tenká vrstva na povrchu materiálu. V závislosti na śıle pa-
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Obr. 3.4: Ukázka přesných obrobk̊u z keramiky [47].
prsku, době jeho p̊usobeńı a složeńı obráběného materiálu docháźı v mı́stě dopadu
k roztaveńı nebo odpařeńı hmoty [48][49].
Na rozd́ıl od broušeńı je možné źıskat velmi malé detaily včetně složitých tvar̊u a
ostrých roh̊u. Nevýhoda spoč́ıvá v drahých pořizovaćıch nákladech a možné př́ıtom-
nosti trhlin d́ıky vměstk̊um. Č́ım vyšš́ı je schopnost keramického materiálu pohlcovat
světelelnou energii a č́ım nižš́ı je jeho odrazivost a tepelná vodivost, t́ım je vhodněǰśı
pro obráběńı laserem.
Obr. 3.5: Použit́ı laseru pro výrobu implantát̊u z Y-TZP [50].
Obráběńı laserem se v dentálńım pr̊umyslu použ́ıvá předevš́ım pro výrobu im-
plantát̊u z ytriem stabilizovaného oxidu zirkoničitého. Výsledný tepelný šok spěje
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k transformaci tetragonálńı struktury na monocyklickou. Studiemi bylo dokázáno,
že tato transformace ovlivňuje výsledné vlastnosti pouze minimálně [51].
3.2.2 Obráběńı broušeńım
V protetickém zubńım lékařstv́ı je broušeńı nejv́ıce použ́ıvanou technologíı pro výro-
bu dentálńıch náhrad. Každoročně se provád́ı v́ıce než 15 milión̊u stomatologických
úkon̊u, které vyžaduj́ı broušeńı dentálńıch materiál̊u [52].
Broušeńı je velmi přesná dokončovaćı operace, splňuj́ıćı vysokou přesnost a jakost
obrobeného povrchu. Nástroj nemá definovanou geometrii břitu a má náhodně ori-
etovaná zrna [53]. Během broušeńı vytvářej́ı brusná zrna nástroje intenzivńı lokálńı
pole napět́ı v mı́stě pr̊uniku do keramického obrobku. Tenká vrstva na povrchu
je tak vystavena vysokému namáháńı v kombinaci s vysokými teplotami, což spěje
k nevratné deformaci materiálu ve formě dislokaćı a trhlin. Tyto změny můžou v ne-
gativńım d̊usledku vést k degradaci pevnosti nebo dokonce ke katastrofálńı poruše
keramického materiálu [54].
Obr. 3.6: Broušeńı dentálńı keramiky [55].
Pro broušeńı dentálńı keramiky se nejčastěji použ́ıvaj́ı diamantové brouśıćı nás-
troje. Zubńı brusné nástroje jsou v porovnáńı s běžnými brusnými nástroji několi-
kanásobně menš́ı. Jejich pr̊uměr se pohybuje v řádech milimetr̊u, s č́ımž se poj́ı i
rozd́ılná rychlost broušeńı, která se může bĺıžit až 25 m/s [52]. Nejčastěji se obráb́ı
smı́̌sená oxidová keramika, která má neobvyklou kombinaci vysoké pevnosti a lo-
mové houževnatosti. Broušeńı je ve srovnáńı s ostatńımi technologiemi nejdražš́ı
na jednotku objemu, ale taktéž nejpřesněǰśı a nejv́ıce vhodné. Při mikrobroušeńı je
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třeba volit malé jednotky obráběńı, aby byla obráběná vrstva odstraněna na základě
plastické deformace, d́ıky které se netvoř́ı nová poškozená vrstva a povrch má dobrou
jakost.
Obecně plat́ı, že č́ım vyšš́ı je lomová houževnatost materiálu, t́ım v́ıc docháźı
k opotřebeńı nástroje. Keramické materiály s vyšš́ı lomovou houževnatost́ı je tedy
méně účinné brousit [56].
Charakteristika dentálńıho broušeńı
Při obráběńı broušeńım vznikaj́ı interakce jednotlivých zrn obráběćıho nástroje a
obráběného materiálu. Jedná se o abrazivńı proces a vyznačuje se silně negativńı
geometríı. Přesná geometrie zrna neńı pevně dána, a proto se aproximuje matema-
tickými modely.
Obr. 3.7: Použit́ı laseru pro výrobu implantát̊u z Y-TZP [57]
Dı́ky r̊uzným geometrickým tvar̊um zrn a jejich nepravidelnosti na brouśıćım
nástroji se v pr̊uběhu broušeńı odeb́ırá nepravidelná tř́ıska viz obr. 3.8.
V některých př́ıpadech se při broušeńı použ́ıvaj́ı volná zrna, která se do mı́sta
kontaktu přivád́ı pomoćı suspenze ve vhodné řezné kapalině [53]. Při dentálńım
broušeńı se využ́ıvá pouze zrn pevně spojených s nástrojem a řezná kapalina plńı
funkci odvodu tepla, které při broušeńı vzniká a odvodu tř́ısek. Pro kompenzaci
vychýleńı nástroje a stability celého procesu je nutné předv́ıdat chováńı řezných sil.
Predikce je však d́ıky mnohonásobnému kontaktu řezných zrn velice náročná.
Při broušeńı dentálńı keramiky prob́ıhá úběr materiálu opakovaným pronikáńım,
třeńım a škrábáńım brusných zrn po obráběném materiálu za vysoké rychlosti.
Úběr spoč́ıvá v křehkém obráběńı, tvárném obráběńı nebo jejich kombinaćı [58].
Při broušeńı s použit́ım velkých rychlost́ı posuvu se tř́ıska odeb́ırá d́ıky š́ı̌reńı př́ıčné
trhliny obrobkem. Vznikaj́ıćı radiálńı trhliny mohou zp̊usobit nechtěné poškozeńı
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Obr. 3.8: [57]
v povrchových vrstvách a výsledný povrch je drsný. Tento fakt spěje k tomu, že je
ćılem uplatnit úběr materiálu pomoćı tvárného obráběńı i na úkor menš́ıho úběru
materiálu a deľśıch výrobńıch čas̊u. Tvárného úběru tř́ısky lze dosáhnout v př́ıpadě,














dc [mm] = kritická hloubka řezu
E [N×mm−2] = modul pružnosti materiálu
T [N×mm−2] = houževnatost materiálu
H [N×mm−2] = tvrdost materiálu
Při běžném broušeńı při ńızkých otáčkách toho lze dosáhnout použit́ım ńızké
rychlosti obráběńı nebo menš́ı š́ı̌rky záběru ostř́ı. Účinným př́ıstupem je tedy zvýšeńı
rychlosti broušeńı, která vede ke sńıžeńı množstv́ı nežádoućıch křehkých lomů při
obráběńı dentálńıch keramických materiál̊u. Bylo zjǐstěno, že vyšš́ı rychlost vede ke
sńıžeńı sil, ale drsnost povrchu, pevnost v lomu a tvrdost z̊ustaly nedotčeny [59][60].
Po procesu broušeńı je drsnost povrchu malá, ale ve většině př́ıpad̊u pozbývá
požadovaný estetický skelný lesk. Proto je třeba obrobené materiály, ještě leštit.
Leštěńı je v mnoha ohledech podobné broušeńı, ale v menš́ım měř́ıtku s menš́ımi
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velikostmi zrn lešt́ıt́ıch materiál̊u [61]. Nerovnosti na povrchu se vyhlazuj́ı převážně
d́ıky plastickému tečeńı materiálu na základě druhu obráběného materiálu a leštidla.
Opotřebeńı břit̊u
Na obr. 3.9 lze vidět sńımky z elektronového mikroskopu a změny zrn brouśıćıho
nástroje v pr̊uběhu broušeńı dentálńıch keramických materiál̊u. Obr. 3.9 a) a b)
ukazuje stav zrn před obráběńım s rozd́ılným zvětšeńım. Zrna jsou velmi čistá a
bez viditelných nečistot. Na obr. 3.9 c) a d) jsou ukázány zrna po broušeńı lithium
disilikátové keramiky. Jak lze vidět, nedošlo k žádnému významnému opotřebeńı
diamantových zrn.
Obr. 3.9: Sńımky diamantového nástroje z elektronového mikroskopu [57].
Dle studie z roku 2015 [62] vyšlo najevo, že obráběńı slinuté lithium dislikátové
keramiky, keramiky na bázi leucitu a nebo živce nezp̊usobuje výrazné opotřebeńı
diamantových brouśıćıch nástroj̊u. Vyšlo také najevo, že bez použit́ı řezné kapaliny
docháźı k ulṕıváńı obráběného materiálu mezi zrny, což vede k nestabilitě procesu,
vibraćım a blokaci pronikáńı zrn do materiálu. Tyto problémy vedou samozřejmě k
vyšš́ım řezným silám. Aplikace řezné kapaliny napomáhá odvodu tř́ısek a t́ım pádem
zabráńı ucpáváńı.
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3.2.3 Obráběńı frézováńım
Pro obráběńı keramiky ve slinutém stavu se v př́ıpadech, kdy neńı až tak d̊uležitá
přesnost a jakost povrchu frézuje pomoćı nástroj̊u ze slinutých karbid̊u wolframu a
titanu. Princip úběru materiálu je podobný jako u broušeńı. Dı́ky vysoké křehkosti
docháźı v mı́stě kontaktu nástroje a obrobku k tvorbě malých trhlin, které nar̊ustaj́ı
podél řezné hrany [46]. Narušený materiál se dále odděluje vylamováńım a odprýs-
káváńım malých plošek. Důležitý faktor je malý posuv nástroje na jednu otáčku,
kdy při jeho vyšš́ıch hodnotách může docházet k razantńımu zvýšeńı řezných sil a
vzniku nežádoućıch vibraćı.
Frézováńı dentálńı keramiky prob́ıhá v jejich neslinutém, měkč́ım stavu. Nejčas-
těji se frézuje neslinuté ytriem stabilizované zirkonium. Po frézováńı vždy přicháźı na
řadu slinováńı za vysokých teplot. Např. již zmı́něné ytriem stabilizované zirkonium
se většinou slinuje 2 hodiny za teploty 1530 ◦C [63].
Výhody frézováńı ve slinutém stavu jsou v eliminaci nepřesnosti d́ıky slinut́ı a
zmenšeńı objemu a taky nejsou nutné vyšš́ı pořizovaćı náklady na slinovaćı pec.
Nevýhodou je nutnost použit́ı systému s vysokou stabilitou a tuhost́ı, deľśı doby
frézovaćıho procesu a vysoké opotřebeńı řezných nástroj̊u [64].
Obr. 3.10: Vyfrézované zubńı náhrady z oxidu zirkoničitého před slinovaćım proce-
sem [64].
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Charakteristika dentálńıho frézováńı
Při frézováńı docháźı k odeb́ıráńı materiálu jednou nebo v́ıce hranami rotuj́ıćıho
řezného nástroje, kdy je osa nástroje kolmá na řezaný materiál. To zp̊usobuje střih
materiálu na rozhrańı ostř́ı řezného nástroje a odlamováńı materiálu ve formě tř́ısek
[58]. Při frézováńı keramiky v neslinutém stavu jsou materiálové charakteristiky
nižš́ı, a tud́ıž je možné zvýšit procesńı parametry, aby se zkrátila doba frézováńı.
Dı́ly mohou být výráběny v podobné kvalitě jako při obráběńı slinuté keramiky, ale
s nižš́ım počtem použitých nástroj̊u [65]. Proto se taky přikláńı k frézováńı nesli-
nuté keramiky s následuj́ıćı slinut́ım. Se slinut́ım se poj́ı zmenšeńı objemu vyrobené
zubńı náhrady, a proto programy dentálńıch laboratoř́ı umı́ dle zadaného materiálu
vypoč́ıst zvětšeńı tak, aby po slinováńı byly dodrženy požadované rozměry. Pro
správnou výrobu např. zubńıch korunek je třeba použ́ıt 5 osou frézku, a to hlavně
pro tvorbu podsekřivin.
Dentálńı keramika se frézuje za sucha nebo za použit́ı biokompatibilńıch řezných
kapalin.
3.2.4 Opotřebeńı břit̊u
Na obr. 3.11 lze vidět frézu z karbidu wolframu s pr̊uměrem D = 2mm před ob-
ráběńım. Fréza má malou drsnost povrchu a dobře definovanou geometrii. Po 17
hodinovém provozu byla fréza očǐstěna pod tlakem vzduchu, vysušena a pozorována
elektronovým mikroskopem.
Obr. 3.11: Fréza z karbidu wolframu před obráběńım ytriem stabilizovaného oxidu
zirkoničitého [63].
Opotřebeńı frézy hraje roli ve výsledné kvalitě povrchu. Dle studie [63] bylo
zjǐstěno, že pr̊uměrná drsnost povrchu obráběńım nové a použité frézy vzrostlo z
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Ra = 0, 386± 0, 15 µm na Ra = 0, 582± 0, 18 µm
Obr. 3.12: Fréza z karbidu wolframu po obráběńı ytriem stabilizovaného oxidu zir-
koničitého [63].
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4 VÝROBA ZUBNÍ NÁHRADY
Ve spolupráci s firmou VirtuosS 3D s.r.o (Česká republika, Ostrava) byl v jedné z
jejich škoĺıćıch laboratoř́ı v Brně rozebrán proces ošetřeńı zubńım implantátem se
zaměřeńım na srovnáńı ekonomičnosti výroby zubńı korunky broušeńım z materiálu
VITA ENAMIC a 3D tiskem z materiálu Temporis DD-1000. Prostory laboratoře
se nacházej́ı v nové zubńı ordinaci Confidentia s.r.o., která nab́ıźı péči 14 zubař̊u na
jednom mı́stě. Primárńım ćılem firmy VirtousS je školit zákazńıky použ́ıvat moderńı
dentálńı systémy a prodej kompletńıch dentálńıch systémů.
Obr. 4.1: Pracovńı proces při výrobě nové zubńı korunky. 1. Naskenováńı zubńıho
chrupu. 2. Design virtuálńıho modelu. 3. Vymodelováńı zubńı korunky. 4. Finálńı
úpravy [66]
Ošetřeńı pomoćı zubńıch implantát̊u lze rozdělit na několik fáźı. Prvńı je návštěva
lékaře, diagnostika, 3D rentgen, vyšetřeńı pacienta a navržeńı léčebného plánu.
Proběhne prohĺıdka celé ústńı dutiny, vyhodnoceńı situace v mı́stě implantace, vys-
větleńı celkového pr̊uběhu léčby, upozorněńı na spjatá rizika a odhad ceny celého
procesu.
Druhá fáze obnáš́ı zavedeńı implantátu do čelistńı kosti a následuje hoj́ıćı ob-
dob́ı, které trvá 1,5 až 6 měśıc̊u. Před samotným implantováńım je dopředu vyrobena
dočasná korunka, která má estetickou a kryćı funkci a zajǐst’uje, aby na zavedený im-
plantát byly vyv́ıjeny co nejmenš́ı śıly při kousáńı. Taktéž fixuje pohyb implantátu,
který by se jinak nezahojil. Ihned po zavedeńı implantátu je nasazena provizorńı ko-
runka. Zavedeńı implantátu jinak označovaném jako implantace neńı z chirurgického
pohledu náročná operace. Provád́ı ji dentista př́ımo v ordinaci na běžném zubařském
křesle.
Po vhojeńı implantátu následuje nasazeńı nástavby a dále jeho otisk včetně
okolńıch zub̊u a protilehlého oblouku. Z toho se poté vyrob́ı sádrový model chrupu,
ze kterého čerpá laborant při navrhováńı finálńı zubńı korunky. Otiskávaćı fáze je
pro pacienta vždy zdlouhavá a nepř́ıjemná a někdy docházelo ke vzniku nepřesnost́ı
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z d̊usledku sundáváńı otiskovaćıch hmot z chrupu. V dnešńı době se proto přecháźı
na skenováńı zubńıho chrupu pomoćı intraorálńıch skener̊u.
Obr. 4.2: Postup při léčbě zubńım implantátem. 1. Voperováńı implantátu. 2. Fáze
vhojeńı. 3. Nasazeńı nástavby (abutmentu). 4. Nasazeńı zubńı korunky (převzato a
upraveno z [67]).
4.1 3D Skenováńı
Za účelem namodelováńı zubńı korunky byl pro sken chrupu nejmenovaného paci-
enta použit bezdrátový intraorálńı skener 3shape TRIOS. Digitalizace skenerem je
založena na principu pořizováńı 3000 dvourozměrných sńımk̊u za sekundu v kombi-
naci s promı́táńım b́ıleho světla, které je poté z promı́taného povrchu zpětně sńımáno
zabudovanou kamerou. Skener měř́ı s přesnost́ı až 6 µm. Źıskaná data se v reálném
čase promı́taj́ı v programu Trios Design Studio na poč́ıtači, ze kterého obsluha ihned
pozná, zda byl chrup naskenovaný správně a může velice lehce oř́ıznout měkké tkáně
či naskenované nepřesnosti. Skenováńı prob́ıhá následuj́ıćım postupem: Prvńı se na-
skenuje celé spodńı patro. Následně celé vrchńı patro a poté je pacient požádán o
skus a skenuje se jak pravá, tak levá strana skusu, která umožńı spojit obě poloviny
chrupu a naj́ıt jejich funkčńı dotyky.
4.2 Modelace zubńı korunky
Z předchoźıho skenu zubńıho chrupu se indentifikuje a vybere zub, který se bude
nahrazovat, přijde na něj nová zubńı korunka nebo jakákoliv jeho úprava. Jako model
jsme použili sken pacienta, u kterého předcházlo obroušeńı p̊uvodńıho nezdravého
zubu do tzv. pahýlu, který svým tvarem bez podsekřivin umožňuje správné výrobě,
nasazeńı a nalepeńı nové zubńı korunky. Modelováńı proběhlo v programu 3Shape
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Obr. 4.3: Bezdrátový skener 3Shape TRIOS.
Dental SystemTM, což je profesionálńı CAD software určený primárně pro zubaře s
velice intuitivńım prostřed́ım.
V prvńı fázi je třeba vytvořit preparačńı linii. Ta určuje hranici a dosed nové
zubńı korunky a vytvář́ı tzv. marginálńı mezeru, která vzniká d́ıky nepřesnosti
obráběńı a skenováńı a je snahou, aby byla co nejmenš́ı. Po definováńı marginálńı
linie si doktor z knihovny nab́ızených zub̊u vybere takový, který co nejbĺıže od-
pov́ıdá p̊uvodńımu zubu nebo okolńım zub̊um. Poté může model r̊uznými nástroji
upravovat, zvětšovat, zmenšovat, posouvat tak, aby splňoval všechny požadované
vlastnosti. Pokud je se svou praćı spokojen, vygeneruje se z navržené zubńı korunky
jej́ı STL model, který putuje k výrobě.
4.3 Výroba korunky pomoćı broušeńı
4.3.1 Obráběćı stroj
Zubńı korunka byla vyrobena strojem Arctica Engine (viz. obr. 4.5) od společnosti
KaVo z materiálu VITA ENAMIC. Stroj nab́ıźı možnost 5 osého obráběńı a kombi-
nace frézováńı a broušeńı. Je kompatibilńı s jakýmkoli na trhu dostupným dentálńım
skenerem, který umožňuje generovat typické formáty jako např. STL.
Základńı technické parametry KaVo Arctica Engine jsou následuj́ıćı:
• Rozměry a hmotnost
– Š́ı̌rka 773 mm
– Délka 600 mm
– Výška 600 mm
– hmotnost 99 kg
• Nástroje
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Obr. 4.4: Definice marginálńı linie.
Obr. 4.5: Pětiosý obráběńı stroj KaVo Arctica Engine.
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Pro obráběńı sklokeramiky, lithium silikátové keramiky a lithium disilikátové
keramiky jsou určeny nástroje:
– Diamantový brouśıćı čep D0,6 (Mat. č. 1.008.7090)
– Diamantový brouśıćı čep D1 (Mat. č. 1.008.7088)
– Diamantový brouśıćı čep D2 (Mat. č. 1.008.7087)
– Diamantový brouśıćı čep D3,6 (Mat. č. 1.008.7089)
Pro obráběńı titanu, jeho slitin a plast̊u:
– Titanový frézovaćı čep D1 s dlouhou osou (Mat. č. 1.008.7099)
– Titanový frézovaćı čep D0,5 (Mat. č. 1.008.7098)
– Titanový frézovaćı čep D2 (Mat. č. 1.008.7097)
– Titanový frézovaćı čep D1 (Mat. č. 1.008.7096)
Pro obráběńı zirkonia:
– WC frézovaćı čep D2 s dlouhou osou (Mat. č. 1.008.7095)
– WC frézovaćı čep D1 s dlouhou osou (Mat. č. 1.008.7094)
– WC frézovaćı čep D1 (Mat. č. 1.008.7093)
– WC frézovaćı čep D0,5 (Mat. č. 1.008.7092)
– WC frézovaćı čep D2 (Mat. č. 1.008.7091)
Fréza má držák pro 6 nástroj̊u a ty si před jejich použit́ım kontroluje laserem,
zda-li jsou dostatečně ostré a vhodné pro použit́ı a zda neńı nutná jejich výměna.
Pro frézku je použit operačńı program KaVo CADCAM Software Suite 3.1. Spotřeba
energie se pohybuje od 250W do 600W. Jako chlad́ıćı médium byla použita voda
v kombinaci s KaVo Everest R©Coolant v poměru 1:25. KaVo Everest R©Coolant je
biokompatibilńı a splňuje i funkci mazáńı. Hlučnost stroje je maximálně 70 dB.
4.3.2 VITA ENAMIC
Pro obráběńı byl použit blok o velikosti 12x14x18mm z hybridńı keramiky VITA
ENAMIC viz obr. 4.6
Obr. 4.6: Bloky VITA ENAMIC.
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Materiál VITA ENAMIC je prvńı dentálńı hybridńı keramika s duálńı śıt’ovou
strukturou, uvedená na trh v roce 2014. Kombinuje pozitivńı vlastnosti keramiky a
kompozitńıch materiál̊u, což spěje k perfektńı kombinaci stability, elasticity, nižš́ı
náchylnosti ke křehkému lomu a velmi dobrou opracovatelnost pro CAD/CAM.
VITA ENAMIC se skládá z interńı strukturńı matrice, kdy se jej́ı póry plńı polyme-
rovým materiálem. Pod́ıl anorganické keramiky je 86 hmotnostńıch % (75 obj.%) a
organického polymeru 14 hmotnostńıch % (25 obj. %).
Výroba VITA ENAMIC se uskutečňuje infiltraćı porózńıho keramického základ-
ńıho tělesa pomoćı monomerové směsi a následuje vytvrzeńı na polymer. Složeńı
VITA ENAMIC je následuj́ıćı:
Název oxidu Chem. značeńı Pod́ıl v hm. %
Oxid křemičitý SiO2 58 - 63
Oxid hlinitý Al2O3 20 - 23
Oxid sodný Na2O 9 - 11
Oxid boritý K2O 4 - 6
Oxid zirkoničitý B2O3 0,5 - 2
Oxid vápenatý ZrO2 < 1
Oxid vápenatý CaO < 1
Tab. 4.1: Složeńı keramického pod́ılu VITA ENAMIC.
Obr. 4.7: Složeńı polymerńıho pod́ılu VITA ENAMIC.
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Hustota 2,1 g/cm3 Pevnost v ohybu 150 - 160 MPa
Statické lomové
zat́ıžeńı
2 766 N Odolnost v̊uči
prasknut́ı
1,5 MPa
Tvrdost 2,5 GPa Modul pružnosti 30 GPa
Tab. 4.2: Mechanicko fyzikálńı vlastnosti VITA ENAMIC.
4.3.3 Workflow
V prvńı fázi jsme nahráli STL soubor zubńı korunky vygenerovaný z programu v
předchoźım kroku do PC stanice, která ř́ıd́ı frézovaćı jednotku. Po úspěšném importu
je STL soubor zobrazen v 3D verzi a je třeba definovat, o jakou náhradu se jedná,
jaký materiál se bude obrábět a jaká je jeho barva. V našem př́ıpadě je zvolen
materiál VITA ENAMIC, typ zubńı náhrady je korunka a barva IM2-T.
Po potvrzeńı následuje přesun do prostřed́ı, kde je třeba správně definovat umı́s-
těńı korunky vzhledem k obráběnému bloku. Zde se definuje, kde na zubńı náhradě
se nacháźı marginálńı linie, která je obrobena s větš́ı přesnost́ı tak, aby nevznikaly
problémy spojené s nepřesným dosednut́ım korunky. Dále se nadefinoval konektor
– mı́sto spojeńı s vyrobenou korunkou a podstavcem. Po těchto operaćıch si již
program automaticky vygeneruje celkový proces obráběńı včetně řezných podmı́nek
a vyhodnot́ı dle zadaných parametr̊u, které nástroje bude potřeba použ́ıt vzhledem
k obráběnému materiálu a procesu obráběńı. Program je naprogramován tak, aby s
ńım měl laborant minimum práce.
Pro výrobu zubńı korunky z materiálu VITA ENAMIC byly použity 3 brouśıćı
nástroje určené př́ımo pro Arctica Engine od firmy KaVo. Na obr. 4.9 jsou zobrazeny
základńı rozměry použitých brouśıćıch nástroj̊u.
• Diamantový brouśıćı čep D0,6 (viz obr. 4.8 pozice 4)
• Diamantový brouśıćı čep D1 (viz obr. 4.8 pozice 3)
• Diamantový brouśıćı čep D2 (viz obr. 4.8 pozice 2)
Dı́ky chybě programátora je třeba vložit do nástrojového držáku i čtvrtý nástroj
s D3,6, který ale nebude pro proces výroby použit. Před samotným spuštěńım
obráběńı systém ukáže, které nástroje budou dle vybraného materiálu potřeba.
Pro daľśı pokračováńı bylo nutné zasadit blok VITA ENAMIC do frézky. Dále
bylo nutno položit krabičku od blok̊u VITA ENAMIC na frézku, která si pomoćı
RFID čipu potvrdila správnost vybraného materiálu. Frézka Kavo Arctica Engine si
poté laserem zkontrolovala ostrost všech použitých nástroj̊u a začal samotný proces
obráběńı.
Pro výrobu zubńı korunky byly vygenerovány následuj́ıćı obráběńı strategie:
1. Hrubováńı na spodńı straně zubu - v dutině (3D Axis parallel peeling)
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Obr. 4.8: Nástroje potřebné pro obrobeńı požadovaného tvaru korunky z materiálu
VITA ENAMIC
Obr. 4.9: Rozměry nástroj̊u a) φD = 2mm b) φD = 1mm c) φD = 0,6mm
• Nástroj 31 - φD = 2 mm
2. Předdokončovaćı operace v dutině pro nasazeńı (5X Boss finishing)
• Nástroj 30 - φD = 1 mm
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3. Dokončováńı dutiny pro nasazeńı (5X Boss finishing)
• Nástroj 30 - φD = 1 mm
4. Dokončováńı vněǰśıho povrchu v bĺızkém okoĺı marginálńı linie (5X Boss fi-
nishing)
• Nástroj 30 - φD = 1 mm
5. Hrubováńı na vrchńı straně zubu (3D Axis parallel peeling)
• Nástroj 31 - φD = 2 mm
6. Hrubováńı d́ıry z vrchńı strany zubu (Spiral milling)
• Nástroj 31 - φD = 2 mm
7. Hrubováńı v oblasti konektoru ze spodńı strany zubu (3D Axis parallel peeling)
• Nástroj 31 - φD = 2 mm
8. Dokončováńı na spodńı straně zubu (3D Rework)
• Nástroj 30 - φD = 1 mm
9. Dokončováńı na vrchńı straně zubu (3D Rework)
• Nástroj 31 - φD = 2 mm
10. Dokončováńı fisury - spáry (3D Automatic restmachining)
• Nástroj 30 - φD = 1 mm
11. Dokončováńı fisury - spáry (3D Automatic restmachining)
• Nástroj 33 - φD = 0,6 mm
12. Dokončováńı konektoru (Reduce connector size)
• Nástroj 33 - φD = 0,6 mm
Obr. 4.10: Viditelné dráhy nástroj̊u při
jednotlivých kroćıch řezného procesu.
Frézovaćı strategie se lǐśı pro každý
typ materiálu a stejně tak pro každý jiný
typ indikace. Např́ıklad při frézováńı
zubńı korunky, která přijde na nástavbu
je až na jej́ım konci frézováńı vnitřńı
d́ıry. Tyto strategie jsou vyv́ıjeny fir-
mami SUM3D a Hyperdent, kdy si poté
výrobci fréz jednotlivé programy imple-
mentuj́ı do jejich výrobk̊u. Celý pro-
ces je předem nasimulován a je možno
ho zobrazit v programu hyperVIEW
2012, kde lze vidět a upravit řezné
podmı́nky. Součást́ı je simulace procesu
broušeńı krok po kroku a také zobra-
zeńı drah nástroje při všech 12 kroćıch
obráběćıho procesu. Pro laboranta je
toto prostřed́ı nepodstatné, poněvadž si
program dokáže automaticky nastavit řezné podmı́nky a taktéž vygenerovat op-
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timálńı dráhy jednotlivých operaćı, stejně jako použit́ı jednotlivých nástroj̊u.
Po dokončeńı brouśıćıho procesu byla korunka vyjmuta a byl odstraněn konek-
tor, který se předem definoval. Odstraněńı proběhlo pomoćı mikromotoru KaVo
K-Ergogrip, který splňuje přibližně 50 000 otáček za minutu.
Finálńı podoba zubńı korunky po odstraněńı a zabroušeńı konektoru je vidět na
obr. 4.13.
(a) Dokončovaćı operace č. 8. (b) Dokončováı operace č. 11.
Obr. 4.11: Ukázka simulace v programu hyperVIEW 2012.
4.3.4 Výroba korunky 3D tiskem
3D tiskárna
Druhá korunka byla vyrobena na 3D tiskárně XFAB 2500 PD (viz obr. 4.12 od
společnosti DWS Systems z materiálu Temporis DD 1000. XFAB 2500 PD je 3D
tiskárna založena na principu SLA (stereolitografie) určená pro malé a středně velké
laboratoře. Kromě tisku z 5 dentálńıch materiál̊u nab́ıźı i tisk ze 7 materiál̊u určených
pro zlatnický a šperkařský pr̊umysl. Všechny materiály jsou navrženy, vyvinuty a
vyrobeny ve firmě DWS pro zaručeńı kvality hotového výrobku a optimálńı fyzicko-
mechanické vlastnosti. 3D tiskárna je ovládána pomoćı programů Nauta a Fictor,
které nab́ıźı automatickou generaci podpor, intuitivńı prostřed́ı pro dentisty, úpravu
podpor, otáčeńı objektem, úpravu jeho pozice a mnohé daľśı funkce. Tiskárna je
vhodná na výrobu neviditelných rovnátek, dentálńıch model̊u, biokompatibilńıch
chirurgických šablon apod.
Základńı technické parametry XFAB 2500 PD jsou následuj́ıćı:
• Hlavńı charakteristika
– Válcová pracovńı plocha o φD = 180 mm;
– 5 materiál̊u pro zubńı lékařstv́ı;
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Obr. 4.12: 3D tiskárna XFAB 2500 PD společnosti DWS Systems.
– 7 materiál̊u pro pr̊umyslové aplikace a šperky;
– kompaktńı design pro stolńı použit́ı;
– USB připojeńı plug and play;
– automatické vytápěńı a regulace teploty materiálu;
– neńı nutná kalibrace
– Laserový zdroj: Solid State BluEdge R©
– Tloušt’ka jedné vrstvy: 10 - 100 µm( v závislosti na materiálu)
– Rozměry: 400 x 600 x 642 mm
Temporis DD-1000
Temporis DD - 1000 je vytvrditelný nanokompozit určený pro pro výrobu zubńıch
korunek a můstk̊u. Na trhu je k dispozici v r̊uzných odst́ınech a pro dokonalé in-
dividuálńı přizp̊usobeńı může být po výrobě napigmentován. Základńı mechanicko-
fyzikálńı vlastnosti materiálu Temporis DD-1000 jsou na tab. 4.3
Workflow
Vygenerovaný model v STL souboru jsme importovali do programu NAUTA. Dále
bylo třeba model narotovat tak, aby nevznikaly podsekřiviny a poté přidat supporty
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Obr. 4.13: Vyrobené zubńı korunky. Vpravo 3D tisk, vlevo frézováńı.
Tvrdost 92 Shore D Pevnost v ohybu 85 - 135 MPa
Pevnost v tlaku 290 MPa Absorpce vody < 40 mg/µm3
Tab. 4.3: Mechanicko-fyzikálńı vlastnosti Temporis DD-1000
a základnu pro tisk. Poté byl materiál ve formě tekutiny s hustotou 1,38 g/cm3 nalit
do vytvrzovaćı nádoby a vložen do 3D tiskárny. Ta byla nakalibrována a pak již
započal samotný tisk. Po vytisknut́ı zubńı korunky bylo třeba ji zbavit podpor a
poté očistit v alkoholu po dobu přibližně 5 minut.
Obr. 4.14: Př́ıprava na tisk v programu NAUTA.
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4.4 Srovnáńı přesnosti výroby obráběńım a 3D
tiskem
Jedńım z ćıl̊u zadáńı firmy VirtuosS s.r.o. bylo zjistit přesnosti výroby jednotlivých
výrobk̊u na frézce KaVo Arctica Engine a dentálńı 3D tiskárně XFAB 2500 SD. Pro
měřeńı přesnosti byla navržena kostička o rozměrech 12,5 x 10 x 10 mm s výřezem
o velikosti 5 x 5 x 5 mm a byla vyrobena ve 2 duplikátech jak na frézce, tak na
3D tiskárně. Kostičku lze vidět na obrázku 4.15. Na těchto kostičkách byly změřeny
velikosti jednotlivých stran, které jsou popsané v tabulce 4.5. Po prvńım frézováńı
a meřeńı vyplynulo, že fréza obráb́ı nedostatečně přesně kv̊uli kalibraci, a tud́ıž
byla před daľśım frézováńım nakalibrována. Poté byly vyfrézovány a vytisknuty 2
kostičky a proběhlo nové měřeńı.
Obr. 4.15: Výkres vyrobené kostičky.
Měřeńı vněǰśıch rozměr̊u bylo provedeno pomoćı třmenového digitálńıho mikro-
metru Mitutoyo 523 - 521 - 30, který má přesnost 2 µm a rozsah 0 - 25 mm. Měřeńı
vnitřńıho vybráńı bylo provedeno pomoćı dutinového mikrometru SOMET 251430 s
přesnost́ı 10 µm a rozsahem 3 - 10 mm. Oba mikrometry lze vidět na obrázku 4.16.
4.5 Porovnáńı ekonomičnosti výroby obráběńım
a 3D tiskem.
Tato kapitola představuje zhodnoceńı výrobńıho postupu z hlediska zvolené techno-
logie výroby zubńı korunky.
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Obr. 4.16: Mikrometry pro měřeńı přesnosti vyrobené kostičky.
Obr. 4.17: Popis hodnot pro následuj́ıćı měřeńı.
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a b c d
[mm] [mm] [mm] [mm]
Fréza 3D tisk Fréza 3D tisk Fréza 3D tisk Fréza 3D tisk
12,744 12,420 10,246 9,905 9,984 10,033 4,715 5,002
12,768 12,419 10,177 9,913 10,001 10,022 4,800 5,011
12,714 12,419 10,146 9,910 9,995 10,035 4,764 5,015
12,727 12,426 10,151 9,910 10,015 10,055 4,816 5,009
12,748 12,420 10,136 9,907 10,023 10,054 4,776 5,003
12,740 12,420 10,171 9,909 10,004 10,040 4,774 5,008
Tab. 4.4: Výsledky prvńıho měřeńı.
Prvńı kostička
a b c d
[mm] [mm] [mm] [mm]
Fréza 3D tisk Fréza 3D tisk Fréza 3D tisk Fréza 3D tisk
12,578 12,420 10,075 9,905 10,009 10,033 4,995 5,002
12,556 12,419 10,046 9,913 10,016 10,022 4,969 5,011
12,559 12,419 10,052 9,910 10,023 10,035 4,978 5,015
12,582 12,426 10,049 9,910 10,019 10,055 4,985 5,009
12,566 12,420 10,063 9,907 10,025 10,054 4,979 5,003
12,568 12,420 10,057 9,909 10,018 10,040 4,981 5,008
Druhá kostička
a b c d
[mm] [mm] [mm] [mm]
Fréza 3D tisk Fréza 3D tisk Fréza 3D tisk Fréza 3D tisk
12,540 12,435 10,064 9,954 10,020 10,045 4,957 5,003
12,582 12,445 10,049 9,965 10,005 10,031 4,974 5,009
12,565 12,415 10,050 9,972 10,024 10,028 4,981 5,008
12,544 12,426 10,055 9,959 10,017 10,037 4,975 5,013
12,575 12,420 10,043 9,961 10,011 10,049 4,977 5,008
12,561 12,428 10,052 9,962 10,015 10,038 4,973 5,008
Tab. 4.5: Výsledky třet́ıho měřeńı.
4.5.1 Ekonomické zhodnoceńı výroby
Pro porovnáńı ekonomičnosti můžeme ignorovat čas strávený skenováńım a př́ıpravou
STL modelu zubńı korunky, poněvadž je tento čas pro obě metody totožný a vy-
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stupuje se ze stejného STL souboru. Výroba zubńı korunky na frézce KaVo Arctica
Engine trvala pr̊uměrně 45 minut a 23 sekund. Výroba 3D tiskem na tiskárně XFAB
2500 SD trvala pr̊uměrně 53 minut a 46 sekund. Materiál spotřebovaný při výrobě
broušeńım z materiálu VITA ENAMIC odpov́ıdá jednomu bloku, který stoj́ı 500
Kč a opotřebeńı nástroj̊u bylo na výrobu jednoho výrobku určeno na 200 Kč. Cel-
kové náklady na výrobu při zanedbáńı počátečńıch náklad̊u je tedy 700 Kč. Materiál
spotřebovaný při výrobě 3D tiskem má objem 457 mm3 a celkovou váhu 0,630 g.
Je třeba vźıt v potaz i přechod z kapalné fáze na pevnou a odpadńı materiál, a
tud́ıž jsme spotřebovaný materiál zaokrouhlili na 1,5 ml. Temporis DD 1000 vycháźı
cenově na 4 700 Kč za 250 ml, a tud́ıž vycháźı výroba jedné korunky na 28,2 Kč.
Ceny použitých programů a zař́ızeńı nebereme v potaz, protože jsou již zakoupeny.
4.5.2 Přesnost výroby
Přesnost výroby na frézce je v řádech setin milimetru a veškeré měřené hodnoty maj́ı
přesah od zadaného STL souboru. Největš́ı přesah je +68 µm. Pro vněǰśı rozměry
jsou přesahy uspokojivé, protože si je lékař dokáže zabrousit po nasazeńı korunky
př́ımo do úst. Při vnitřńıch rozměrech může vznikat problém u marginálńı linie. U
výroby kapsy také vznikl problém s neostrými rohy, které maj́ı poloměr 0,6D stejně
jako poloměr nejmenš́ıho brouśıćıho nástroje. Vnitřńı rozměr d je menš́ı o 28 µm,
což je pro dentálńı účely naprosto dostačuj́ıćı.
Přesnost výroby na 3D tiskárně je v řádech setin milimetru a měřené hodnoty
maj́ı jak kladnou tak zápornou odchylku. Největš́ı odchylka byla 91 µm, což je
v porovnáńı s frézováńım mı́rně vyšš́ı hodnota. V porovnáńı s frézkou je 3D tisk
schopen vyrobit i ostré rohy v kapsách.
Frézka 3D tiskárna
Čas výroby 45 minut 23 sekund 53 minut 46 sekund
Přesnost výroby ve stovkách µm v deśıtkách µm
Tab. 4.6: Mechanicko fyzikálńı vlastnosti VITA ENAMIC.
4.5.3 Diskuze
Při prvńı výrobě kostičky na frézce vznikly až př́ılǐs velké rozd́ılné hodnoty od za-
daných, které by v př́ıpadě výroby zubńıch korunek určených pro pacienta vedly
k velké marginálńı mezeře a tud́ıž vymı́láńı poj́ıćıho cementu a defektu korunky.
Po zkalibrováńı frézy již vyšly hodnoty přijatelné pro použit́ı. Výroba náhradńıch
zubńıch korunek vycháźı celkově na ńızké částky v porovnáńı s částkou, kterou
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požaduje většina laboratoř́ı, a tud́ıž může vznikat otázka, proč je daná operace tak
finančně náročná.
Při výrobě frézováńım se muśı vźıt v potaz cena frézky, která vycháźı přibližně na
800 000 Kč, dále scanner za 600 000 Kč, program za 200 000 Kč a pec na vytvrzováńı
neslinuté keramiky za 100 000 Kč. Náklady na poř́ızeńı jsou tedy enormně vysoké a
to se promı́tá do finálńı ceny zubńı korunky, která se pohybuje od 4 do 13 tiśıc Kč.
3D tisk zubńıch korunek je momentálně v začátćıch a prob́ıhá razantńım vývojem
hlavně ohledně použitých materiál̊u. Ty muśı být biokompatibilńı, což jsou pouze
ve fázi polymeru. Pokud se tedy správně nedodrž́ı vytvrzovaćı proces, monomer ne-
zpolymerizuje kompletně a vzniká biokompatibilńı problém. Zubńı korunky z 3D
tisku momentálně vydrž́ı maximálně 3 roky, což je vzhledem k jejich ceně přijatelné,
ale opětovná návštěva doktora minimálně každé 3 roky je pro pacienta nepřijatelná.
Daľśı problém je malá trvanlivost materiál̊u použ́ıvaných k vytvrzováńı, což je okolo
6 měśıc̊u. Pro kompletńı využit́ı by tedy bylo třeba vyrobit alespoň 30 zubńıch
korunek měśıčně, čehož některé zubńı laboratoře nejsou schopny dosáhnout. Certifi-
kovaných materiál̊u splňuj́ıćı požadavky biokompatibility je na trhu minimálně, ale v
pr̊uběhu několika let jich na trh dozajista vstouṕı v́ıce a výrobci se budou předhánět v
životnosti vytvrzených materiál̊u, což tento problém eliminuje. V závěru vyplývá, že
je momentálně výhodněǰśı zubńı korunky frézovat a to v př́ıpadě, že se jich nevyráb́ı
v́ıcero najednou. V tom př́ıpadě by bylo výhodněǰśı korunky tisknout, protože se na
pracovńı prostor vleze v́ıce korunek. Důležitým faktorem je i trvanlivost zubńıch ko-




Tato diplomová práce se zabývá obráběńım dentálńıch materiál̊u pro specifické apli-
kace. V úvodńı části byl shrnut problém biokompatibility včetně rozděleńı na bio-
tolerantńı, bioinertńı a bioaktivńı materiály. Dı́ky zaměřeńı na dentálńı protetické
lékařstv́ı byly vysvětleny vyškeré části celé zubńı náhrady od implantátu až po ko-
runku.
Nejpouž́ıvaněǰśımi materiály pro zubńı náhrady jsou titanové slitiny a oxidové
keramiky. Obě kapitoly shrnuj́ı charakteristiku a problémy spjaté s jejich obráběńım
i doporučeńı, jak správně dané materiály efektivně obrábět.
V experimentálńı části byla provedena výroba zubńı korunky pomoćı frézováńı a
3D tisku. Tomu předcházelo skenováńı pacienta s již připraveným zubńım pahýlem,
na který se korunka vyráběla. Po skenováńı proběhla modulace zubńı korunky a
následovala výroba na 3D tiskárně a pomoćı frézováńı. Následovalo zhodnoceńı eko-
nomičnosti a přesnosti výroby ve srovnáńı na 3D tiskárně a frézce a vyhodnoceńı
výsledk̊u.
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Dostupné z:https://books.google.cz/books?id=AL5aAgAAQBAJ




[16] Abutment, Dental Implant, Dental Laboratory [online]. 2018, [cit. 02.05.2019].
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maTeam CZ, ročńık 1, 2007: s. 26–30.
[26] Valiev, R. Z.; Semenova, I. P.; Latysh, V. V.; aj.: Nanostructured titanium for
biomedical applications. Advanced engineering materials, ročńık 10, č. 8, 2008:
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č. 1, 2011: s. 92 – 95.
[29] Tambani, M.; Machio, C.; Madyira, D.; aj.: A study of the machinability of
Ti-6Al-4V compacted powders. IOP Conference Series: Materials Science and
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SEZNAM POUŽITÝCH SYMBOLŮ A ZKRATEK
Zkratka Význam
3Y-TZP 3 mol % ytriem stabilizovaného tetragonálního polykrystalu zirkonia
Al2O3 Oxid hlinitý
Co - Cr slitina Chromkobaltová slitina
cpTi Komerčně čistý titan





In vitro V umělých podmínkách laboratoře
In vivo V živém organismu
KAlSi2O6 Leucit, Hlinitokřemičitan draslíku
Metalóza Uvolňování kovu v průběhu koroze a jeho rozšíření do okolních tkání
Nd:YAG Krystal yttrium aluminium granátu
nTi Nanostrukturní titan
Osteogeneze Vznik a vývoj kostí
pH Vodíkový exponent
STL Přípona souboru určeného pro technologii tisku stereolitografií
Ti6Al4V Titanová slitina s 6% hliníku a 4% vanadu
TiO2 Oxid titaničitý
ZrO2 Oxid zirkoničitý
